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Resumen y Abstract V 
 
Resumen 
La presente investigación describe el proceso musicoterapéutico que se desarrolló con un 
grupo de 10 niños: estudiantes del colegio distrital Antonio Baraya, los cuales recibían clase 
de música en el Clan Rafael Uribe Uribe. La investigación fue diseñada para implementar 
una intervención musicoterapéutica que beneficiara el desarrollo de las habilidades sociales 
y la promoción de la sana convivencia. El trabajo se realizó, bajo las bases del modelo de 
investigación cualitativa: Investigación-Acción, el cual abordó dos categorías de las 
habilidades sociales: la competencia social y el autoconcepto, correlacionadas directamente 
con las propiedades empatía, comunicación asertiva y expresión emocional. La intervención, 
tuvo una duración de 16 sesiones grupales; y se desarrolló en tres etapas: fase inicial, fase 
de intervención y fase de cierre. El enfoque musicoterapéutico empleado: fue el Abordaje 
Plurimodal de Diego Schapira, tomando dos ejes de acción: la improvisación y el trabajo con 
canciones; en conjunto con tres técnicas de Songwriting. Los instrumentos que se utilizaron 
fueron: entrevistas semiestructuradas pre y post, protocolos de seguimiento individual y 
grupal y los indicadores psicosonoros de integración vincular de Patricia Pellizzari. Cada una 
de las herramientas: permitió obtener cambios satisfactorios en las habilidades sociales de 
los participantes; y por medio de la interpretación cualitativa se reflejan tendencias de 
comportamientos satisfactorios sobre las habilidades sociales y la convivencia. 
 
 
Palabras claves: Musicoterapia, niños, habilidades sociales, competencia social, 












VI Resumen y Abstract 
 
Abstract 
This research describes the music therapeutic process that was created with a group of 10 
children: students of the Antonio Baraya district school, who received music classes in the 
Rafael Uribe Uribe Clan. The research was designed to implement a music therapy 
intervention that will benefit the development of social skills and the promotion of healthy 
coexistence. The work was carried out, based on the qualitative research model: Research-
Action, which addressed the categories of social skills: social competence and self-concept, 
directly correlated with the properties of empathy, assertive communication and emotional 
expression. The intervention lasted 16 group sessions; and in three stages: initial phase, 
intervention phase and closing phase. The music therapy approach used was the Plurimodal 
Approach by Diego Schapira, taking two axes of action: improvisation and work with songs; 
in conjunction with three Songwriting techniques. The instruments used were: semi-
structured pre and post interviews, individual and group follow-up protocols and the 
psychosocial indicators of link integration of Patricia Pellizzari. Each of the tools: the 
elimination of satisfactory results in the social skills of the participants; and through 
qualitative interpretation shows trends of satisfactory behaviors on social skills and 
coexistence 
 
Keywords: Music therapy, children, social skills, social competence, self-concept, 
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La investigación presentada en este documento, demuestra el proceso musicoterapéutico 
que se desarrolló en torno al “Aporte de la Musicoterapia sobre las habilidades sociales y la 
sana convivencia en niños de 8 y 9 años del clan Rafael Uribe Uribe”, ubicado en la calle 27 
sur No. 15-51, Bogotá, Colombia. El desarrollo del documento, se realizó con base en la 
investigación cualitativa: específicamente desde el modelo investigación-acción. Dentro de 
ella, se establecen dos categorías preseleccionadas: la competencia social y el 
autoconcepto, las cuales son abordadas a través de sus propiedades y características con 
las cuales se relacionan, haciendo uso de dos ejes de acción del Abordaje Plurimodal en 
Musicoterapia en conjunto con tres técnicas de Songwriting. 
 
Ahora bien, la autora del presente documento, siendo espectadora de las problemáticas que 
giran en torno a los niños y niñas de infancia intermedia, es necesario exponer la 
importancia que tienen las habilidades sociales para el desarrollo de una sana convivencia; 
ya que las interacciones sociales se generan en todos los contextos por los que el niño 
pasa. Y sin lugar a dudas, la convivencia mal orientada puede llegar a constituirse en un 
campo de batalla: ya que en el colegio, en el hogar o en la comunidad, los niños y niñas se 
exponen al contacto con los otros: para identificar, reconocer e intercambiar habilidades que 
se encuentran en la naturaleza humana, pero que al mismo tiempo requieren desarrollarse 
adecuadamente por medio de la relación con los otros, es decir, a través de la convivencia. 
Es por esta razón que Musicoterapia realiza sus aportes en esta problemática. A 
continuación se describe el proceso de investigación desde la mirada de Musicoterapia: 
 
En el primer capítulo, se dan a conocer las problemáticas sociales que experimentan los 
niños y niñas de 8 y 9 años, los cuales se desarrollan en la presente investigación. En 
primer lugar, se expone en los antecedentes: la trascendencia que tienen las habilidades 
sociales para el manejo de la convivencia, desde los contextos más transitados por los 
usuarios: tanto en el colegio como en el hogar; en donde la violencia, la agresión física o 
verbal, inciden en la población infantil. Además, en la justificación  se emplean estrategias 
para intervenir los comportamientos sociales de los niños, mediante programas 
musicoterapéuticos, en donde la música presenta otras formas de atender las necesidades 
sociales de esta población; y al mismo tiempo se realizan las preguntas y los objetivos que 
direccionan el desarrollo de la investigación; permitiendo de tal forma la construcción del 
marco teórico. 
2 El aporte de la Musicoterapia sobre las habilidades  
sociales y la sana convivencia en niños de 8 y 9 años 
 
El segundo capítulo concierne a toda la literatura correspondiente: sobre la 
conceptualización de habilidades sociales: complementándose con la construcción del 
mismo a lo largo de la historia. De igual manera, se desarrolla las principales teorías que 
emergen en las relaciones sociales, para determinar críticamente, la más acertada al 
proceso investigativo. Por otra parte, se abordan los tipos de habilidades sociales y la 
correlación entre convivencia, música y musicoterapia. Además se desarrollan las 
conceptualizaciones de las principales categorías del atributo: la competencia social y el 
autoconcepto. De igual manera, se presenta la fundamentación musicoterapéutica que 
plantea el Abordaje Plurimodal de Diego Schapira. Luego de eso, se describe la 
fundamentación teórica, basada en la Investigación-Acción; allí se detallan las fases del 
proceso a seguir, determinando de tal forma las bases de la investigación cualitativa, que se 
amplía en la metodología. 
 
Dentro del tercer capítulo, se explica la metodología: la cual detalla secuencialmente cada 
una de las fases metodológicas del modelo de investigación seleccionado, es decir, se 
explica el diseño metodológico, se detalla la población en quien se sitúa la presente 
investigación, al mismo tiempo que los criterios de observación, los instrumentos empleados 
para el proceso, el análisis de contenido y el procedimiento a seguir para cada fase del 
proceso musicoterapéutico. 
En cuanto al cuarto capítulo, se exponen los resultados obtenidos luego de la intervención 
musicoterapéutica; dentro del mismo se describen cada una de las etapas del proceso de 
Musicoterapia, es decir, se amplía la información de las fases de valoración, intervención y 
evaluación/cierre. Además, se exponen los resultados de los instrumentos utilizados, entre 
ellos las entrevistas semiestructuradas pre y post, al igual que el instrumento 
musicoterapéutico: los indicadores psicosonoros de integración vincular y finalmente el 
seguimiento individual y grupal de los protocolos diligenciados sesión a sesión. 
El quinto capítulo, hace moción al análisis y discusión de los resultados de los tres 
instrumentos que se aplicaron a los usuarios y a los miembros del equipo psicosocial: antes, 
durante y después del proceso musicoterapéutico. Dentro del análisis, se compara y se 
discute mediante la interpretación las tendencias de comportamiento, que reflejaron las 
habilidades sociales de los participantes. Por otra parte, se explica cómo determinar una 
tendencia de comportamiento, mediante una tabla convencional de los colores del semáforo 
y sus equivalencias en números. También se suma en este apartado, la relevancia del 
método de improvisación como incidente fundamental en el comportamiento de los usuarios. 
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Finalmente, se describen conclusiones a partir de la experiencia a lo largo del proceso, en 
conjunto con unas recomendaciones que pretenden dar continuidad a la intervención, al 
igual que sugerencias a las entidades y profesionales que comparten con la Musicoterapia y 
con los Musicoterapeutas, la labor de contribuir al proceso integral de la niñez colombiana. 
 
1. SITUACIÓN PROBLEMÁTICA 
Las iniciativas en este proyecto investigativo, surgen porque se percibe con mucha claridad, 
la necesidad de plantear estrategias desde la musicoterapia, para aportar al desarrollo de 
las habilidades sociales y promover la sana convivencia en educandos de primaria. 
Los cuales son niños y niñas de infancia intermedia, es decir, de 8 y 9 años de edad; en 
ellos emerge la problemática, ya que a lo largo de la experiencia en el campo educativo: ha 
sido palpable vivenciar las dificultades que tienen los educandos en las interacciones 
sociales; en donde no existe comunicación asertiva, ni diálogo, ni mucho menos resolución 
de conflictos.  
 
Cabe recalcar, que el aula de clase y los momentos de descanso se vuelven para ellos: la 
ocasión o el lugar para mantener comportamientos bruscos en sus relaciones sociales. 
Siendo esta la problemática, es necesario contribuir en las habilidades sociales de los 
mismos desde la Musicoterapia. Y con base al problema, se quiere resaltar la importancia 
que tiene el influir positivamente en las habilidades sociales, debido a que son las 
respuestas de comportamientos que se adquieren en el proceso de aprendizaje y en las 
relaciones que el individuo va moldeando a nivel social. Así lo argumenta  López, M. (2008): 
“La interacción social inicia desde la primera infancia, favorecida por adquisiciones afectivas 
importantes características de esta etapa del desarrollo humano. Sin embargo, el avance de 
las habilidades sociales no es igual en todas las personas, pues es influenciado por 
factores como género, personalidad y estímulos recibidos”. Sin duda que las habilidades 
sociales adquieren un valor relevante dentro de las interacciones sociales; puesto que en la 
medida que el sujeto se desarrolla cronológicamente, también con él todas las habilidades 
innatas y las que adquiere en el crecimiento. 
 
 
4 El aporte de la Musicoterapia sobre las habilidades  
sociales y la sana convivencia en niños de 8 y 9 años 
 
1.1 Antecedentes 
Las habilidades sociales y la convivencia entre estudiantes ha sido un tema relevante 
durante la historia, pero en los últimos diez años, se le ha dado mucha importancia a la 
problemática que presentan diversas instituciones educativas a nivel internacional, al tener 
que enfrentar conflictos sociales en los educandos; por lo cual ha generado la realización de 
numerosos trabajos sobre este tema que plantean dicha problemática y ofrecen alternativas 
para su superación. 
 
Tal es el caso de María José Caballero, quien ejecutó en Granada, España el programa: 
Convivencia escolar. Un estudio sobre buenas prácticas (2010), con el objetivo de  conocer 
algunas peculiaridades de prácticas educativas  que fomentan la paz y la convivencia en el 
ámbito escolar, obteniendo como resultado: que en los niveles inferiores, infantil y primer 
ciclo de primaria se consiguiera más fácilmente la integración y cohesión del grupo, desde  
donde participan los alumnos. Se han seleccionado para el estudio diez centros de la 
provincia de Granada, entre los cuales los asignados fueron todos los niveles educativos no 
universitarios: cuatro Institutos de Enseñanza Secundaria (IES), cinco centros de Infantil y 
Primaria (CEIP) y un centro de Educación Infantil (CEI). La selección de las instituciones, ha 
sido atendiendo a una serie de características que pueden garantizar buenas prácticas 
educativas para el fomento de una Cultura de Paz, como lo es el pertenecer a la Red 
“Escuela: espacio de paz”, donde se requiere haber puesto en práctica actividades para el 
fomento de la Cultura de paz, al menos durante cinco años antes de pertenecer a la Red 
EEP (Escuela Espacio de Paz), tener proyectos de convivencia valorados muy 
positivamente por su nivel de calidad y adecuación y haber tenido algún reconocimiento 
público por sus buenas prácticas educativas. En todos los colegios de secundaria que han 
sido supervisados, se han intervenido conflictos: de tal forma que han aplicado la mediación 
escolar; ellos reconocen haber obtenido buenos resultados; basados éstos en entrevistas 
estructuradas. Para los casos especialmente disruptivos o con trastornos graves de 
conducta, no confían en que la educación en estrategias de regulación de conflictos sea la 
solución a sus problemas, y demandan un apoyo de personal especializado que los atienda.  
 
Por otro lado Milicic & Arón (2011), deciden lanzar su proyecto sobre: Climas sociales 
tóxicos y climas sociales nutritivos para el desarrollo personal en el contexto escolar; 
elaborando diversos objetivos para ocho instituciones educativas, entre los más relevantes 
mencionan: sensibilizar a los alumnos en relación al efecto negativo de la violencia sobre los 
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ambientes sociales (evaluando el clima social), favorecer el establecimiento de vínculos 
entre los alumnos a través del hecho de tener experiencias de vidas comunes (importancia 
de amigos), ejercitar distintas fases de un proceso de mediación entre pares (resolución de 
conflictos interpersonales). La perseverancia en el proyecto permitió conseguir que los 
docentes puedan reinterpretar la realidad escolar desde la perspectiva de los factores que 
influyen en el entorno social escolar, además de aplicar instrumentos que le permitan 
conseguir ese clima social nutritivo. 
 
Así mismo Martín Cruz, S. (2016) implementó como trabajo de grado la mejora de las 
habilidades sociales de los niños y niñas con TEA a través de la musicoterapia, en la 
Universidad de Alicante-España; y cuyos objetivos planteados estaban direccionados a 
analizar y reflexionar sobre los beneficios que la musicoterapia puede generar en el ámbito 
social de las personas con TEA, además de comprobar la significatividad de la 
musicoterapia en las personas con TEA, debido a su carácter motivante. Cuyos resultados 
fueron: obtener una notable mejoría en la comunicación verbal y no verbal de los sujetos 
experimentales. Teniendo como base que el origen de la adquisición de las habilidades 
sociales inicia en la familia, cabe resaltar que no es fácil generar en el ambiente familiar 
estas constituciones necesarias para la construcción de un mejor entorno, una de las 
principales causas podría ser la crisis económica, restando así el tiempo para la educación y 
convivencia con los hijos. Aun así, se busca resignificar esta problemática, generando otras 
formas para que la familia actúe; y esto se puede lograr desde una visión terapéutica. 
 
Además de los estudios mencionados existen otros tantos: que han hecho uso de la 
Musicoterapia para intervenir problemáticas sociales: como alternativa que realiza una 
propuesta completamente distinta a las demás disciplinas; tal es el caso de Gooding, L. F. 
(2011) The effect of a music therapy social skills training program on improving social 
competence in children and adolescents with social skills déficits, cuyo objetivo era llevar a 
cabo tres estudios separados en centros escolares, residenciales y de guardería después de 
la escuela para probar la efectividad de un programa de intervención de habilidades sociales 
basado en musicoterapia para mejorar la competencia social en niños y adolescentes. Un 
total de 45 niños, de 6 a 17 años con déficit de habilidades sociales que participaron en el 
programa de intervención grupal durante cinco sesiones. Los déficits específicos dentro de 
las áreas de habilidades sociales de las relaciones entre compañeros y las habilidades de 
autogestión eran el centro de la intervención. Los resultados indicaron que se encontraron 
mejoras significativas en el funcionamiento social en las evaluaciones pre y post de los 
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participantes en la escuela, en las evaluaciones pre y post de los participantes escolares, en 
las calificaciones pre y post tratamiento de los participantes residenciales, (D) la auto-
evaluación previa y posterior de los participantes en el cuidado después de la escuela, y (E) 
observaciones de comportamiento en los tres escenarios. Los resultados de estos estudios 
sugieren que la intervención de la musicoterapia fue efectiva para mejorar la competencia 
social en niños y adolescentes con déficit social. 
 
Unicef Sitan (2015) afirma lo siguiente: los conflictos relacionados a la poca tolerancia entre 
sus miembros, precisando un poco, se destacan el campo familiar, laboral, emocional y 
sobre todo el educativo. Las situaciones violentas a las que puede estar sometido un niño, 
niña y adolescente son múltiples, y abarcan el maltrato físico y psicológico en el entorno 
más cercano (hogar, escuela), el abandono, las agresiones sexuales, los desplazamientos 
forzados, la trata de personas,  el secuestro, así como los resultados de vivir en un contexto 
marcado por la violencia política y delictual, pudiendo ser víctima de homicidios o lesiones, 
la detonación de minas antipersonal o el reclutamiento por parte de grupos armados o daños 
provocados por abuso de sustancias psicoactivas. 
 
 
La situación del país, ha provocado que muchas personas se preocupen por los conflictos 
mencionados, es así como surge la necesidad de hacer un llamado reflexivo a la sociedad, 
un llamado al que Enrique Chaux, decide hacer con  “El programa de prevención de 
Montreal: lecciones para Colombia” (2005).  
 
El artículo presenta un análisis detallado de esta experiencia, así como ocho lecciones para 
Colombia, entre ellas que la prevención es rentable, especialmente cuando se realiza 
temprano en la vida. Sintetizando un poco el programa, éste apuntó a desarrollar 
competencias y habilidades sociales en grupos pequeños compuestos por uno o dos niños 
agresivos y varios niños muy pro sociales; obteniendo como resultado la disminución de los 
comportamientos agresivos y delictivos, así como varios comportamientos riesgosos como 
el consumo de sustancias psicoactivas, la iniciación temprana de la actividad sexual, la 
pertenencia a pandillas y la deserción escolar. 
 
Por su parte, la violencia escolar es un fenómeno presente en el ámbito mundial, y es objeto 
de estudio por diferentes grupos de expertos. Ello significa que este tipo de violencia no es 
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un fenómeno asociado únicamente a la pobreza, sino que en él se articulan diferentes 
escenarios de la realidad social, como la familia, la escuela y el barrio, García-Bacete, F. J. 
(2003).  
 
Según la opinión de Parra, G. &. (2009): Los casos de agresión escolar que se presentan en 
el país son divulgados frecuentemente por la prensa y la televisión, estas agresiones se dan 
entre los mismos estudiantes o de estudiantes a profesores, utilizando incluso lápices o 
pinceles para cometer el acto agresivo, y en muchos casos provocando la muerte o daños 
irreversibles a la víctima. 
 
 
Cuan graves son los hechos presentados en el país; sobre todo en el ámbito educativo, 
donde se supone que los comportamientos sociales se deben encauzar en la medida de lo 
posible, ya que está de por medio la instrucción y el aprendizaje. 
 
La población en quiénes se hace un énfasis particular, son los niños de educación primaria, 
pues las experiencias durante ese campo laboral, han direccionado esa preocupación por 
ayudar a todos aquellos que sufren en su entorno escolar y familiar, al ser marginados, 
criticados, agredidos física y verbalmente por sus iguales y superiores. Por otro lado la 
relación en casa se torna nefasta y traumática para el niño que está empezando a construir 
las bases de su ser en la sociedad. “La familia constituye la institución más importante para 
la educación infantil en todo el mundo, y varias décadas de investigación han permitido 
concluir que una familia sólida fomenta el desarrollo positivo de los niños”, Trends (2014). 
De esta forma, es inprescindible la presencia de una familia sólida, que sea capaz de 
solventar las necesidades del niño que se está formando.  
   
Sin embargo, la realidad del individuo es otra entre algunas realidades, Parra, G. &. (2009) 
menciona: “Tanto la violencia intrafamiliar, como violencia escolar y juvenil han sido 
catalogadas dentro de la categoría de violencias impulsivas o difusas. Los jóvenes se 
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Según Mineducacion.gov.co. (s.f.): Es necesario el reconocimiento de las familias como 
primeras educadoras, con pautas y prácticas de crianza y con un legado cultural que 
consideran debe ser entregado a sus hijos. Así mismo, unas instituciones educativas que 
abran sus puertas a considerarlas como educadoras.  
 
 
Por tal razón, la aportación que debe generar el docente en el aula de clases debe ser la de 
proporcionar a todo el alumnado un ambiente de respeto, autoayuda, armonía; que la 
convivencia se preste para crear un vínculo de amistad y un trato saludable con todos los 
miembros de la comunidad. La institución educativa juega un papel importante en el 
moldeamiento de estas habilidades sociales, debido a que el niño va creciendo y la escuela 
se convierte en el lugar en donde los educandos pasan más tiempo con sus profesores, 
compañeros. 
 
Por tanto, es fundamental que todo el profesorado esté consciente de que si los repertorios 
conductuales afectan a las relaciones interpersonales, las relaciones interpersonales en el 
aula pueden tornarse conflictivas cuando faltan habilidades sociales y cuando los hábitos de 
los alumnos se convierten en relaciones de agresividad, Fernández Gálvez, J. D. (2002) 
 
 
De igual manera Andrade Acevedo, M. (2015), realiza un programa sobre: Implementación 
de estrategias lúdicas para el desarrollo y fortalecimiento de habilidades sociales en niños y 
niñas de 9 a 12 años en situación de desplazamiento de la fundación Nacional Batuta en 
Arauca, desarrollado como proyecto de grado en la Universidad Nacional Abierta y a 
distancia UNAD, en la Plata Huila; donde el estudio pretendió implementar en los niños y 
niñas de la fundación BATUTA de Arauca, actividades lúdicas que permitieran la creación de 
habilidades sociales en esta población; la metodología a utilizar proyecta tener en cuenta la 
escolaridad de los niños que están entre segundo y quinto de primaria, su situación familiar, 
estrato socioeconómico, edades y género para implementar la estrategia lúdica donde se 
creen habilidades sociales como son: el apego, la empatía, la asertividad, la cooperación, la 
comunicación, el autocontrol, la resiliencia y la resolución de conflictos. 
 
En este contexto escolar, se puede observar la aplicación de Musicoterapia como una 
disciplina efectiva ante la problemática de la cual se está enfatizando; es así como Parra, G. 
&. (2009), realiza una Intervención musicoterapéutica para promover la prosocialidad y 
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reducir el riesgo de agresividad en niños de básica primaria y preescolar en Bogotá, 
Colombia; allí adoptó un diseño cuasi experimental con pre-test y pos-test,  dentro de un 
programa piloto de prevención temprana de la agresividad, en un nivel secundario dirigido a 
un grupo específico de niños. Obteniendo como resultados: efectos significativos sobre la 
agresividad directa de los grupos experimentales uno y dos, pero no así sobre la agresividad 
indirecta, para los mismos grupos. En cuanto a la prosocialidad, prosigue Parra, G. &. (2009) 
“la musicoterapia tuvo efectos significativos solamente en el grupo dos, ubicándose ésta 
como una estrategia de prevención secundaria con respecto al riesgo de agresividad 
directa”. 
 
Por otro lado Merchán, A. R. (2015) en su investigación sobre: Efectos de una intervención 
musicoterapéutica sobre el comportamiento agresivo de un grupo de adolescentes de 
bachillerato; del IED San Rafael, de la ciudad de Bogotá, ha publicado su investigación en 
donde expone que el objetivo primordial de este estudio fue la intervención 
musicoterapéutica, sobre el comportamiento agresivo de un grupo de adolescentes de 
bachillerato. Se empleó un diseño cuasi experimental con pre test y post test, en nueve 
adolecentes pertenecientes al grado sexto, con edades entre 11 y 14 años, quienes 
recibieron una intervención de 16 sesiones; cuyos resultados evidenciaron que la 
musicoterapia tuvo efectos significativos, en las variables dependientes las cuales fueron: la 
agresividad física, la percepción de hostilidad externa, la agresividad verbal, la desconfianza 
y la no agresión. La intervención permitió comprobar que la musicoterapia es un 
procedimiento pertinente en la disminución de comportamientos agresivos en el medio 
escolar; igualmente es una herramienta que ayudó a mejorar las habilidades sociales entre 
los participantes, a controlar impulsos, a generar auto reflexión a la hora de solucionar 
conflictos, especialmente ayudó a aumentar la autoestima; y a obtener mayor autoconfianza 
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1.2 Justificación 
El actual proyecto investigativo se argumenta desde la experiencia en el campo de la 
docencia, durante una década aproximadamente; he ahí el interés por ayudar a los niños de 
8 y 9 años del colegio distrital Antonio Baraya, los cuales reciben formación artística en el 
clan “Rafael Uribe Uribe”, quienes son objeto de este plan y quienes presentan dificultades 
para desarrollar sus habilidades sociales dentro de un contexto social. La preocupación por 
la problemática ha conducido a emplear un  conjunto de estrategias terapéuticas, que 
permitan ayudar a los niños de educación primaria en la búsqueda de las buenas relaciones 
sociales; dicho plan se establece para descubrir en primer lugar: la importancia que implica 
fortalecer las habilidades sociales desde el hogar, como base sólida en la construcción del 
ser humano. ¿Por qué moldear las habilidades sociales? 
 
Así responde Erazo Santander, O. A. (2012): en algunas instituciones es tal el abandono 
que la misión y objetivos han sido cambiados por planteamientos de grupos armados, 
narcotraficantes, pandillas o delincuencia común, otorgando una percepción de fracaso e 
impotencia por la continua deserción escolar en donde los estudiantes sienten que tienen 
más garantías con los grupos insurgentes que con los procedimientos institucionales. A esto 
se integran la ausencia de reflexión que tiene el personal administrativo, académico y 
político sobre la situación reflejándose en el atraso por la falta de actualización, la poca 
flexibilidad de los estatutos y la imposibilidad de cambios en los esquemas de organización y 
gestión, convirtiendo a la institución en un espacio que realiza prácticas homogenizadoras 
que desconoce las diferencias y prioridades de un contexto que necesita transformación e 
incluso una posición política que dice estar interesada en los problemas de la deserción, 
calidad educativa, evaluación, tratamiento a estudiantes, pero poco hacen por buscar un 
cambio significativo y de impacto. 
 
 
Por eso, es importante que el ser humano se responsabilice de sus funciones dentro de la 
sociedad; es necesario despertar conciencias, para que la actuación de los mismos se 
prolongue a buscar soluciones que aborde este tipo de problemáticas sociales y de esta 
manera contribuir como ciudadano activo en esta nación. Ahora bien, no hay que 
desvincular a la familia, ya que ésta es la célula de la sociedad, y en ella emerge la 
consolidación o bases de todo individuo. 
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Según Bronfenbrenner (1987),  menciona: la familia es para el niño ese sistema que lo 
engloba todo, donde todas las acciones cuentan y producen cambios en los infantes, por tal 
razón desde la mirada contextualista exalta la experiencia social del niño y la niña para 
construir los aprendizajes; los padres se conciben como la fuente socializadora de sus hijos 
e hijas, quienes con sus acciones y verbalizaciones posibilitan una adquisición de 
repertorios sociales, comunicativos, emocionales y cognitivos.  
 
 
Sin embargo, hay que aterrizar: que la convivencia familiar es una problemática hoy en día; 
son muy pocas las familias que verdaderamente comparten y conviven juntos. El abuso de 
la tecnología y necesidades inventadas, han suplantado algunos roles de familia en el hogar.  
 
Así argumenta Zuloaga, J. &. (2014): Un problema, derivado de la velocidad a la que 
vivimos, es el poco tiempo que dedicamos a la convivencia. Si a esto añadimos el hecho de 
que los miembros de la familia, aun estando en casa, se encuentran “conectados” a los 
aparatos y “desconectados de la relación”, la situación se torna más grave. Es importante 
que en toda familia se fijen períodos para convivir: una comida en la que todos estén, un 
paseo, una actividad que realicemos juntos, etcétera, haciendo que por norma nadie falte. 
 
 
Siendo esta la realidad del sujeto, es preciso establecer que la música puede ejecutarse 
como una herramienta terapéutica en el desarrollo de las habilidades sociales, es así como: 
  
Arias, A. O. (2016) manifiesta que: se alaba la idea de que la Música esté presente en el 
ámbito educativo no solo como asignatura, sino como instrumento de desarrollo personal y 
formación humanística del alumnado. Y la música es el lenguaje primordial del alma 
humana, sin fronteras ni ideologías. No hay humanismo completo si ella falta. Escrito con un 
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En concordancia con el autor, se resalta la importancia de ejecutar la música como una 
fuente que proporcione bienestar a los individuos. No se dice que contiene magia y hace 
desaparecer los problemas, más aún se la evoca como la solución para proveer en las 
personas una mejor calidad de vida; que es precisamente ahí donde quiere apuntar la 
presente investigación. 
 
La calidad de vida es un tema muy amplio, ya que involucra a otros factores necesarios para 
el desarrollo de la misma; sin embargo, desde la mirada de esta investigación: los 
acercamientos a ella son accesibles, ya que la música realiza su intervención como 
herramienta terapéutica en el contexto educativo; buscando que los niños y las niñas 
adquieran un aprendizaje agradable en medio de un ambiente atractivo, proporcionado por 
la mediación de Musicoterapia.  
 
Arias, A. O. (2016): Si incorporamos técnicas y estrategias propias de la Musicoterapia al 
ámbito educativo, podremos crear un ambiente de estudio más agradable, menos tenso, que 
propicie una buena convivencia y establezca las condiciones adecuadas para que se 
produzca un aprendizaje efectivo durante la mañana y no una pérdida de tiempo resolviendo 
cuestiones relacionadas con el comportamiento del alumnado. (p. 1) 
 
 
Es por esto que se considera a la musicoterapia como una disciplina que puede intervenir en 
todas las áreas problemáticas que rodean al ser humano; desde este contexto la proyección 
es el campo educativo. Sabiendo que la música posee un enorme poder para mover al ser 
humano, por lo que puede ayudar a controlar el comportamiento, según Gaston, T. (1954): 
es posible moldear las habilidades sociales de los infantes, utilizando música desde la 
Musicoterapia. Y los resultados suelen ser excelentes debido a que esta herramienta es el 
medio más adecuado para llegar a influir en la vida emocional del niño y del adolescente. 
Así complementa Blasco, S. P. (2001): “Las sesiones de Musicoterapia contribuyen a la 
educación de los sentimientos de los niños, a suplir sus carencias”. etc.  
 
Desde los diferentes estudios planteados por los más significativos exponentes teóricos de 
la Musicoterapia, es menester tener acceso a estrategias que permitan contribuir al 
bienestar de los niños: en este caso durante cualquier emergente que surja en sesión; 
aprovechando principalmente el silencio. Es necesario ubicar a la música en el centro de un 
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proceso terapéutico; pues se debe aclarar que Musicoterapia requiere de tres criterios para 
que sea llamada como tal, es decir, debe existir un usuario, un terapeuta y la música. Al 
ejecutarse en esta población que requiere moldear sus habilidades sociales, surgirá el 
impacto del que se quiere conseguir en la situación problemática. 
 
Según Vaillancourt, G. (2009): El niño es un ser musical y creativo. Es también un ser en 
desarrollo. Posee en él su propia música, que expresa en su ritmo, con su melodía natural, 
su expresión corporal y su canto. La música da al niño libre acceso a su sentido intuitivo y a 
su capacidad de crear, haciendo agradable su proceso de aprendizaje. 
 
 
 Por tanto la música contribuye al desarrollo global del niño y ofrece un apoyo al aprendizaje 
general. “Sin embargo la animación y la educación musical pueden hacerse 
<<terapéuticas>>, pero no hay que confundirlas con la musicoterapia; ésta requiere un 
terapeuta”. Vaillancourt, G. (2009). Visualizando la postura de cada disciplina (educación 
musical y musicoterapia), manifiesta Rodríguez Espinilla, A. (2001), “se puede aumentar la 
contribución sobre las habilidades sociales. La musicoterapia es una técnica terapéutica en 
los trastornos emocionales de niños/as en Edad Infantil y adolescencia ocasionado por 
adultos que sufren problemas de convivencia en la pareja y finalmente terminan 
deshaciendo la familia”. 
 
Esta disciplina va más allá de cumplir una simple función, en realidad abarca todas las 
problemáticas a la que está expuesta la multidimensionalidad de la persona. Por medio de 
ella, se establecen medios de comunicación. Para esto Aranda, R. E. (2008) expresa: “La 
Musicoterapia, al tratarse de una terapia que utiliza la música y el sonido como medio de 
comunicación no verbal, favorece la comunicación con el niño en cualquier circunstancia, a 
través del sonido, el ritmo, la música y el silencio”. (p. 200) 
 
Por ello las actividades que se diseñan en el plan terapéutico deben estar reguladas en 
función del diálogo con el contexto; sin comunicación no se puede lograr nada, más bien se 
convertiría en una invasión que sería perjudicial. Estableciendo entonces los parámetros de 
comunicación, confianza y socialización entre terapeuta-usuarios, terapeuta-profesores y 
demás autoridades de la institución, se puede iniciar con orden el debido proceso.  
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Finalmente, este trabajo de investigación es importante: porque implica en primer lugar tener 
en cuenta las necesidades básicas del ser humano (amar, ser atendido, desenvolverse en 
una familia, generar relaciones sociales), potenciarlas dentro de un contexto educativo para 
contribuir satisfactoriamente al desarrollo integral del niño; y no solo eso: sino además 
proporcionar a los usuarios un lenguaje nuevo, en el cual puedan conocerse y reconocerse, 
valorarse y de esa forma poder comunicarse asertivamente y generar buenas relaciones 
sociales . Por eso, Musicoterapia realiza sus aportes en este contexto, brindando a la 
población infantil herramientas terapéuticas que les permita encontrar soluciones o nuevas 




1.3 Planteamiento del problema 
 
Después de evidenciar cómo las habilidades sociales en niños de 8 y 9 años no se 
desarrollan adecuadamente en el contexto educativo, al igual que las relaciones sociales 
dentro de la convivencia, es menester considerar que la Musicoterapia realice su 
intervención; por ello surge la siguiente pregunta de investigación: 
 
1.3.1 Pregunta de investigación 
 
¿La Musicoterapia contribuye al desarrollo de las habilidades sociales y la promoción de la  
sana convivencia en un grupo de niños de 8 y 9 años del Clan Rafael Uribe Uribe? 
 
1.3.2 Preguntas subordinadas 
 
1. ¿Qué cambios se presentaron en la convivencia social de los niños de 8 y 9 años, 
luego de la intervención Musicoterapéutica? 
 
2. ¿Cuáles de los métodos y técnicas usados en el proceso musicoterapéutico, 
brindaron mayores aportes en el desarrollo de las habilidades sociales? 
 
3. ¿Qué cambios se presentaron en los usuarios durante y después de la intervención 
musicoterapéutica? 
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1.4 Objetivos de la investigación 
1.4.1 Objetivo General 
 
Desarrollar una intervención musicoterapéutica que beneficie el desarrollo de las 
habilidades sociales y la promoción de la sana convivencia en niños de 8 y 9 años del 
Clan Rafael Uribe Uribe. 
 
 
1.4.2 Objetivos Específicos 
 
 Identificar las características y necesidades socio-emocionales que presentan los 
participantes de la entidad educativa, con el fin de direccionar el proceso 
musicoterapéutico mediante la observación y el acompañamiento. 
 
 Seleccionar a los usuarios que necesitan el proceso de musicoterapia, mediante un 
encuentro con el equipo psicosocial, para así proporcionarles herramientas 
terapéuticas que les permita mejorar la convivencia social. 
 
 Revisar la literatura correspondiente, según la información recolectada, para elaborar 
un orden de categorías con base a las necesidades prioritarias, a través de un 
estudio científico. 
 
 Desarrollar un proceso de intervención musicoterapéutica con el grupo de usuarios 
seleccionados, por medio de los métodos y técnicas de musicoterapia, con el 
objetivo de contribuir a las habilidades sociales y la sana convivencia. 
 
 Analizar y discutir los resultados obtenidos del proceso musicoterapéutico, mediante 
la validación de las evidencias, para brindar veracidad al trabajo realizado. 
 
 Construir un documento que contenga las principales conclusiones del proceso 
trabajado, mediante un análisis del antes, durante y después de las sesiones de 
musicoterapia, con el fin de contribuir favorablemente al desarrollo personal y social 
de los participantes.
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2. MARCO TEÓRICO 
El apartado de este capítulo, expone las distintas teorías que envuelven la categoría 
principal de la investigación: las habilidades sociales, dentro de la convivencia social de los 
niños y niñas de 8 y 9 años del Clan Rafael Uribe Uribe. Tomando en cuenta algunas 
conceptualizaciones sobre el atributo, desde diferentes posturas, perspectivas y épocas; 
aunque es necesario precisar que la investigación, presenta su cimiento en el autor Caballo, 
V. (1993), quien ha realizado investigaciones preponderantes que enriquecen la literatura. 
 
Ahora bien, en la presente investigación se determinan conceptualizaciones de las 
habilidades sociales desde sus inicios históricos hasta la visión actual de la misma dentro 
del marco social. De igual forma, se exponen tres teorías que se contraponen entre sí, pero 
que al mismo tiempo se complementan, de las cuales fueron y son transcendentales para 
cada época.  
 
Por otro lado, se hace un recorrido sobre los tipos de habilidades sociales y la correlación 
que existe entre convivencia, música y musicoterapia: observadas en la infancia intermedia; 
en varios contextos que envuelven al niño y a la niña, en el proceso de crecimiento y 
formación de estas habilidades. 
 
También se presentan algunas conceptualizaciones sobre las categorías: competencia 
social y autoconcepto; las cuales constituyen la base del atributo desarrollado en esta 
investigación.  
 
En cuanto al tipo de metodología, que se emplea como estrategia musicoterapéutica: se 
ponen de manifiesto la fundamentación musicoterapéutica que tiene el enfoque Plurimodal 
de Schapira, D. F (2007) y la sistemática que requiere la aplicación del instrumento de 
musicoterapia, avalado por Pellizzari, P. &. (2005), en donde analiza el comportamiento 
social de los sujetos dentro de las relaciones intermusicales. 
 
 De este modo la literatura fortalece la intervención musicoterapéutica, ya que la 
problemática que presentan los niños y niñas de 8 y 9 años en sus habilidades sociales en 
pro de una sana convivencia, pueden ser intervenidas desde una postura musicoterapéutica. 
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2.1 Habilidades Sociales 
2.1.1 Habilidades sociales, historia y conceptualización 
Históricamente las habilidades sociales, se les reconocía con otro nombre, es decir, algunos 
pioneros la determinaban de otra manera. De hecho las fuentes de información muestran 
sus inicios desde los años 1949 aproximadamente, por ello se muestra un recorrido histórico 
de la misma: 
Figura 1: Antecedentes y precursores de las habilidades sociales, inicios históricos. 
 
Se pueden apreciar a los autores pilares, que fueron descubriendo y estudiando sobre los 
distintos comportamientos del ser humano, determinando a los mismos como competencia 













sistémica de las 
fobias 
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Figura 2: Antecedentes y precursores de las habilidades sociales, inicios históricos. 
 
El autor más destacado de esta trayectoria investigativa ha sido Vicente E. Caballo; en el 
transcurso de este texto se desarrollan los aportes del autor.  
Por otro lado, cabe diferenciar los términos: asertivo y agresivo, ya que suelen ser 
confundidos, porque existe un conocimiento incompleto sobre habilidades sociales, o mejor 
dicho se maneja un desconcierto entre conducta asertiva (habilidades sociales) y conducta 
agresiva. En el transcurso de esta sección se desarrollará esta temática de tipo aclaratorio. 
Ha sido inevitable confundir el uno con el otro, ya que los problemas de comportamiento que 
surgen en torno a los niños, no son resueltos favorablemente: 
 
González, E. G. (1996): El problema de definir de manera unitaria qué es una conducta 
socialmente habilidosa en términos concretos y específicos es prácticamente irresoluble, 
puesto que ésta va a depender del contexto cultural en que se desarrolle, y aún dentro de 
una misma cultura, de la educación, el estatus social, la edad o el sexo. (p. 31) 
 
 
Al realizar la aclaración González, se podría añadir: que la confusión surge por 
desconocimiento de términos o falta de instrucción. Por eso adquiere relevancia el 
reflexionar sobre las habilidades sociales, conocer sobre ellas y de esa manera no cometer 
los mismos errores en el ámbito educativo y comunitario que interrumpen el proceso social. 
Antecedentes 
históricos y 
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De esta manera es muy fácil etiquetar a un niño, colocarle  slogans, tales como: “mal 
educado”, “mal criado”, “hiperactivo”, “problemático”, etc. Al menos en países de América del 
sur, los individuos se tornan a catalogar a los niños con problemas de conducta de esta 
forma, sin buscar la mínima resolución al conflicto. Todo depende de cómo se lo interprete, 
se dan muchos casos, en que una persona puede tener distintos comportamientos según la 
situación presentada, es decir, el entorno o contacto con sus iguales activarán estos 
mecanismos de respuestas; por ejemplo si la persona está siendo atacada, pues ésta 
innatamente se defenderá, y si es tratado con dulzura, evidentemente la respuesta será con 
amabilidad.  Es así como surge la confusión de términos, por ello  P.E. Kelly (1987); Linehan 
(1984); Rich y Shroeder (1976); Wolpe y Lazarus (1966), citado en Rojas, A. D. (2010), se 
centran más en el aspecto de efectividad, adecuación o satisfacción producido por la 
conducta ante una situación. 
 
A continuación algunas definiciones de varios autores, establecen una mejor claridad de los 
términos: 
 
 Wolpe (1973), citado en González, E. G. (1996): basa su distinción en normas 
sociales; la aserción es definida como socialmente apropiada y la agresión como 
socialmente reprensible. 
 
 Alberti y Emmons (1986), citado en González, E. G. (1996): el uso del 
comportamiento agresivo implica conseguir los objetivos a expensas de otras 
personas, mientras que con una conducta asertiva no se daña a nadie y, a menos 
que el logro de la meta sea mutuamente excluyente, ambas personas pueden 
conseguirlo. 
 
 Caballo, V. E. (1993): La conducta socialmente habilidosa es ese conjunto de 
conductas emitidas por un individuo en un contexto interpersonal que expresa los 
sentimientos, actitudes, deseos, opiniones o derechos de ese individuo de un 
modo adecuado a la situación, respetando esas conductas en los demás, y que 
generalmente resuelve los problemas inmediatos de la situación mientras 
minimiza la probabilidad de futuros problemas.   
 
Considerando estas aportaciones; la diferencia entre asertividad y agresividad proporcionan 
un entendimiento de habilidades sociales.  
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Para aclarar un poco más, González, E. G. (1996), define la conducta asertiva como: el 
conjunto de respuestas verbales y no verbales, parcialmente independientes y 
situacionalmente específicas, a través de las cuales un individuo expresa en un contexto 
interpersonal sus necesidades, sentimientos, preferencias, opiniones o derechos sin 
ansiedad excesiva y de manera no aversiva, respetando todo ello en los demás, que trae 




Como lo menciona la autora, todas esas respuestas verbales y no verbales, surgen del 
contacto que se tenga con el medio y a su vez la capacidad que tiene el individuo para 
autorregularse ante conflictos en la convivencia social. Sin habilidades sociales, el individuo 
jamás podría poner en práctica sus capacidades, potencialidades, dones y buenos hábitos. 
Cuando el sujeto carece de interacciones sociales y de contacto humano, éste se expone al 
riesgo de perder aptitudes humanas. 
 
Complementando estas definiciones, es importante resaltar que en las habilidades sociales 
se reproducen muchas respuestas, según el contexto que rodee al individuo. Por ello, a 
continuación algunos suplementos de respuestas que surgen de los sujetos; según Lazarus 
(1971), citado en Vived Conte, E. (2011): éstas son respuestas conductuales que abarcan 
las habilidades sociales: 
 
 La capacidad de decir “no”. 
 La capacidad de pedir favores y hacer peticiones. 
 La capacidad de expresar sentimientos positivos y negativos. 
 La capacidad de iniciar, mantener y terminar conversaciones. 
 
Haciendo sus aportaciones Caballo, V. E. (1993), añade otras dimensiones conductuales: 
 
 Hacer cumplidos. 
 Aceptar cumplidos. 
 Hacer peticiones. 
 Expresar amor, agrado y afecto. 
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 Iniciar y mantener conversaciones. 
 Defender los propios derechos. 
 Rechazar peticiones. 
 Expresar opiniones personales, incluido el desacuerdo. 
 Expresión justificada de molestia, desagrado o enfado. 
 Petición de cambio de conducta del otro. 
 Disculparse o admitir ignorancia. 
 Afrontar las críticas. 
 
Todo tipo de respuesta que el individuo pronuncie o realice, dependerá siempre del contexto 
donde se desenvuelva con los suyos; al mismo tiempo de las interacciones que surjan del 
diálogo, la cercanía, los vínculos afectivos, el trato cotidiano, etc. Según la opinión de 
Monjas, M. I. (2000): “en las relaciones interpersonales se puede actuar de tres maneras 
distintas que son pasiva, agresiva y asertiva”. 
 
Tabla 1 Diferencia de los estilos de relación, citado en Peñafiel, E. &. (2010), p. 18 
 
ESTILO PASIVO ESTILO ASERTIVO ESTILO AGRESIVO 
Demasiado poco, 
demasiado tarde 
Demasiado poco, nunca 
Lo suficiente de las 
conductas apropiadas en 





>>>Conducta no verbal 
Ojos que miran hacia 
abajo; voz baja; 
vacilaciones; gestos 
desvalidos; negando 
importancia a la 
situación; postura 
hundida; puede evitar 
totalmente la situación; 
se retuerce las manos; 
tono vacilante o de queja; 
risitas falsas 
>>>Conducta no verbal 
Contacto ocular directo; 
nivel de voz 
conversacional; habla 
fluida; gestos firmes; 
postura erecta; mensajes 
en primera persona; 
honesto/a; 
verbalizaciones positivas; 
respuestas directas a la 
situación; manos sueltas 
>>>Conducta no verbal 
Mirada fija; voz alta; 
habla fluida/rápida; 
enfrentamiento; gestos 





“Quizás”, “Supongo”, “Me 
pregunto si podríamos”, 
“Te importaría mucho”, 
“Solamente”, “No crees 
que”. “Ehh”, “Bueno”, 
“Realmente no es 






resolver esto?”, “¿Qué 
piensas?”, “¿Qué te 
parece?” 
>>>Conducta verbal 
“Haría mejor en”, “Haz”, 
“Ten cuidado”, “Debes 
estar bromeando”, “Si no 
lo haces”, “No sabes”, 
“Deberías”, “Mal” 
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Imagen pobre de uno 
mismo 
Se hace daño a sí mismo 
Pierde oportunidades  
Tensión 
Se siente sin control 
Soledad 
No se gusta a sí mismo 
ni gusta a los demás 
Se siente enfadado 
 
>>>Efectos 
Resuelve los problemas 
Se siente a gusto con los 
demás 
Se siente satisfecho 
Se siente a gusto 
consigo mismo 
Relajado 
Se siente con control 
Crea y fabrica la mayoría 
de las oportunidades 
Se gusta a sí mismo y a 
los demás 







Imagen pobre de sí 
mismo 
Hace daño a los demás 
Pierde oportunidades 
Tensión 
Se siente sin control 
Soledad 
No le gustan los demás 
Se siente enfadado 
 
 
Por medio de esta descripción se puede apreciar la diferencia entre los distintos tipos de 
relaciones: pasivo, asertivo y agresivo. Como ya se mencionó anteriormente, las respuestas 
verbales o no verbales dependerán de muchos factores, pero de forma exclusiva el tipo de 
contexto cultural que se desarrolle. 
 
Al realizar un análisis consensuado de toda la literatura, es preciso afirmar: que las 
habilidades sociales hacen moción al conjunto de conductas que tiene el individuo para 
desenvolverse en un contexto interpersonal, en donde pueda interactuar socialmente. Por 
eso, es valiosa la definición que proporciona Caballo, V. (1993), ya que argumenta diciendo 
que todas esas conductas son emitidas en un contexto interpersonal; contexto como lo son: 
el campo educativo y el familiar. De esta manera es más viable comprender la importancia 
que tiene el fortalecer las habilidades sociales en los niños y las niñas en edad escolar. 
 
 
2.1.2 Desarrollo de las Habilidades Sociales 
La palabra desarrollo es un término muy amplio, pues engloba todo un proceso, es decir, 
que se compone o necesita de la intervención de otros para poder obtener un resultado; por 
tanto cuando se habla de desarrollo de las habilidades sociales, se puede hacer una idea de 
que es el conjunto de comportamientos sociales que el sujeto ha logrado dentro del contexto 
que le rodea. 
 
Para hacer referencia al desarrollo de las habilidades sociales, es necesario que el individuo 
posea habilidades en su comportamiento, que le permitan realizar con autonomía sus 
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propias necesidades, además indispensables para las relaciones interpersonales. El niño 
requiere de personas, que sean los instrumentos para desarrollar las habilidades.  
 
Así lo enfatizan López y  Fuentes (1994), citado en Monjas, M. I. (2000): El ser humano es 
un ser social que sólo resuelve sus necesidades básicas en la relación con los demás. Entre 
sus necesidades está la de construir vínculos afectivos y sociales (apego, amistad, 




Esta afirmación de López y Fuentes es valiosa: ya que pone de manifiesto la verdad más 
auténtica del ser humano “se es un ser social gracias a la relación con los demás”; de hecho 
el proceso de socialización surge de inmediato. El desarrollo comienza en los primeros años 
de vida, en un pequeño contexto que se llama familia; pues en esta interacción inician los 
primeros grados de apego, los vínculos afectivos entre padres e hijos y demás situaciones 
que emergen en los hogares.  
 
Argumenta Báez, T. D. (2011): Los niños y niñas en la etapa infantil son excelentes 
imitadores de conductas que se desarrollan en el mundo adulto en el que están inmersos. 




Con base a estas situaciones influirá positiva o negativamente el desarrollo de las 
habilidades sociales; puesto que el aprendizaje de ellas puede ser por imitación, por 
convivencia o de un modo sistemático. Es por esto que Monjas, M. I. (2000): explica: “los 
niños aprenden repertorios de habilidades sociales escasos, aprenden respuestas de 
inhibición y/o de evitación”. Cuán importante es la familia para que el desarrollo de las 
habilidades sociales sea positivo. 
 
Las habilidades sociales se van aprendiendo como las demás conductas, pero para el 
aprendizaje se requiere de ciertos componentes que proporcionen dicha enseñanza, así lo 
afirma Peñafiel, E. &. (2010) a continuación: 
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 Aprendizaje por experiencia directa: las conductas surgen de los efectos 
de la convivencia social. Dentro de la vida cotidiana, los padres emplean diversas 
actitudes con sus hijos, por ejemplo: si el infante recibe un gesto de alegría de su 
mamá, éste lo acogerá favorablemente y no sólo eso, sino que además lo 
guardará en su memoria y lo repetirá con otras personas que le sean agradables. 
Tal es el caso, de que puede pasar lo contrario, y el gesto que se genere sea de 
indiferencia; esta expresión también será guardada por el niño para ser ejecutada 
negativamente con los demás. Y peor aún, surgirán respuestas de ansiedad 
según las condiciones que se le presenten al individuo. 
 
 Aprendizaje por observación: se conoce por experiencia, que los niños son 
como una esponja que lo absorben todo, es decir, todo lo que ven o escuchan 
(sea bueno o malo) lo procuran imitar; esto es un aprendizaje por imitación. En 
muchas situaciones con personas, el infante en proceso de adquisición de 
habilidades, repetirá actitudes en función de un beneficio; por ejemplo: si ve que la 
profesora felicita a su compañero por colorear sin salirse, pues éste procurará 
hacer lo mismo para recibir la felicitación; y así muchísimas situaciones que 
motivarán al aprendiz a hacer acciones según su porvenir. 
 
 Aprendizaje verbal o instruccional: el individuo aprende según la 
instrucción que se encomiende, algo parecido a un condicionamiento. “En el 
ámbito familiar, esta instrucción es informal, pero en el ámbito escolar suele ser 
sistemática y directa”, Peñafiel, E. &. (2010). De esta manera, el sujeto aprende 
hábitos, normas que le son útiles para la interacción. 
 
 Aprendizaje por feedback interpersonal: “el feedback interpersonal es la 
explicitación por parte de los interactores y los observadores de cómo ha sido 
nuestro comportamiento”, Monjas, M. I. (2000). Es decir que las otras personas 
van a manifestar cómo ha sido el comportamiento, y de esta manera el sujeto va 
asumiendo correcciones sin necesidad de verlo como un regaño; por el contrario 




Capítulo 2 25 
 
2.1.3 Teorías que explican el origen de las relaciones sociales 
Durante la historia han surgido algunas teorías que describen la fusión que existe entre las 
relaciones del ser humano en un contexto social determinado y a la vez la evolución 
personal de cada individuo. Es así, como Trujillo, M. &. (2010), menciona tres teorías: 
 
 La teoría sociocultural de Lev Vygotsky 
 La teoría psicosocial de Erik Erikson 
 La teoría ecológica de Urie Bronfenbrenner 
 
 Teoría sociocultural de Lev Vygotsky.- Las aportaciones que hace este 
investigador, acerca de las relaciones entre las personas, tiene que ver mucho con el  
contexto que le tocó vivir, es decir, que confirma su hipótesis problemática según la 
experiencia de los conflictos, guerras, revoluciones, que surgieron en su país. Según 
Trujillo, M. &. (2010), Vygotsky menciona que: “los seres humanos procesamos 
activamente la información y construimos el conocimiento a partir de nuestras 
experiencias”. 
 
Este investigador resaltó: que el ser humano necesita del contacto de los demás para 
poderse desenvolver; por tanto se permitió elaborar la Ley de doble formación de los 
procesos psicológicos, que consiste en que el sujeto compone un proceso mental 
(individualizado) y luego lo convierte en una respuesta verbal o no verbal para generar un 
diálogo interpersonal, y de esta manera surge el aprendizaje por medio de las interacciones. 
A continuación los niveles del desarrollo: 











Nivel de Desarrollo Real  
NDR 
Capacidad que tiene el infante de hacer algo sin ayuda 
de los demás. 
Nivel de Desarrollo Potencial 
NDP 
Se refiere a lo que el niño será capáz de hacer con la 
ayuda que le proporcione el adulto. 
Zona de Desarrollo Próximo 
ZDP 
En este nivel, el sujeto avanza solo, en base a la 
asistencia que recibió al principio y por medio de ésta, 
podrá continuar en grandes proporciones. 
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Como se puede apreciar, el desarrollo cognitivo surge a raíz del desarrollo social; existe 
cierta autonomía de la segunda, pero no impide la relación. 
 
Es acertada la interpretación de Vygotsky, cuando afirma que el desarrollo cognitivo surge 
del desarrollo social, también cuando afirma que es necesario el contacto social para el 
desenvolvimiento del individuo. En algún momento de la vida, el individuo ha experimentado 
esta situación: de requerir como mínimo a una persona que le muestre el camino, sobre todo 
cuando éste es desconocido y ya luego surge la creatividad y originalidad del sujeto para 
construir su propio aprendizaje; sin embargo la teoría que él propone: no se puede 
generalizar en todos los seres humanos, debido a que la afirmación que se menciona: nace 
de la experiencia personal, de aquellas situaciones latentes que le tocó vivir. Los contextos 
son muy distintos tanto en Europa como en América, por tanto no es conveniente asumir un 
criterio personal y convertirlo en universal. 
 
 Teoría psicosocial de Erik Erikson.- El investigador explica, que el desarrollo del 
ser humano pasa por unas etapas muy variables, es decir, cada fase produce cambios 
en la vida del sujeto, dependiendo del contexto donde se desenvuelva. Al mismo tiempo 
Erikson recalca, que las etapas no deben ser forzadas, que van secuenciadas y 
mantienen un orden específico; por tanto surgen las interacciones entre los individuos, 
pues como se ha mencionado, influirá el contexto de donde se venga. 
 
Trujillo, M. &. (2010): Cada fase o etapa implica unas funciones o tareas que el sujeto debe 
realizar satisfactoriamente para acceder a la siguiente de un modo equilibrado. En cada 




A veces es necesario el desequilibrio, pues de esa forma se aprende a complementar, a 
fortalecer lo fuerte y débil de cada etapa. Es como decir que el desequilibrio precede a la 
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Ser, a través 
de haber sido. 
Enfrentar el no 
ser 
Sabiduría Presunción y 
desesperanza 
 
Es así, como esta descripción permite obtener una mejor claridad sobre cada una de las 
etapas por las que pasa el nuevo ser; que este proceso justifica ciertas manifestaciones del 
comportamiento, que la sociedad por lo general no entiende y tiende a juzgar o darle muy 
poca importancia. 
 
Ante la postura de Erickson, se añade que su estudio es sumamente claro y además 
convincente, ya que esa secuencialidad que exige para el cumplimiento de cada etapa del 
ser humano, es indispensable para el desarrollo integral; por otro lado asume la 
secuencialidad de las relaciones interpersonales desde una perspectiva humanista. Es 
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coherente con ese desarrollo, porque a medida que el individuo va adquiriendo cierta 
madurez, el tipo de relaciones sociales varían también. Se compara muy bien con el 
desarrollo de las habilidades sociales. 
 
 La teoría ecológica de Urie Bronfenbrenner.- Este psicólogo estadounidense abrió la 
teoría ecológica sobre el desarrollo y el cambio de conducta en el individuo a través de la 
teoría de sistemas ambiente que influye en el sujeto y en su cambio de desarrollo. Su 
estudio supone una de las teorías más emergentes y aceptadas de la Psicología 
Evolutiva actual, Bronfenbrener, U. (1991).   
 
De esta manera, Urie expone, que el sujeto se encuentra inmerso en un sistema o conjunto, 
que en cierta medida influye positiva o negativamente en las acciones de la persona. 
Afianzando esta teoría, Simón, E. A. (2010) describe los sistemas que según 
Bronfenbrenner, se encuentra involucrado el individuo. 
 










 Microsistema: Relaciones del niño con su entorno inmediato: familia, 
educadores, amigos íntimos. 
 Mesosistema: Diversas interrelaciones de los contextos del entorno inmediato 
del niño: casa-barrio; casa-escuela, etc. 
 Exosistema: Sistemas que le influyen indirectamente: familia extensa, redes 
sociales de los padres, vecinos, medios de comunicación, servicios de salud, etc. 
 Macrosistema: Ideología, valores, costumbres, creencias predominantes de la 
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Es así como este psicólogo reafirma, que el niño es realmente auténtico en su ambiente 
natural y no en lo artificial o superficial. Pero: ¿es realmente dominante, el poder que ejerce 
el sistema sobre el sujeto? Al parecer sí;  todos los seres humanos se ven afectados por ese 
conjunto de sistemas visibles e invisibles que lo rodean. De hecho para cumplir los fines 
terapéuticos de la investigación: es necesario plantearlo desde una postura sistémica, que 
abarque todo lo que involucra al niño, es decir, para que Musicoterapia contribuya 
favorablemente sobre las habilidades sociales, se requiere una intervención que realice un 
efecto colateral: en donde no solo mejore la convivencia escolar, sino también la familiar, 
comunitaria, y por qué no decirlo también la “ecológica”. 
 
2.1.4 Tipos de Habilidades Sociales 
Existen varios tipos de habilidades sociales, pero a continuación se enfatiza en la tipología 
que realiza Peñafiel, E. &. (2010): 
 
 Cognitivas: son aquellas en las que intervienen aspectos psicológicos, las 
relacionadas con el pensar. Por ejemplo: identificación de necesidades, 
preferencias, gustos, deseos, discriminación de conductas, habilidad de 
resolución de problemas, autorregulación e identificación de estados de ánimo en 
uno mismo y en los demás. 
 
 Emocionales: son aquellas habilidades en las que están implicadas la 
expresión y manifestación de diversas emociones, como la ira, el enfado, la 
alegría, la tristeza, el asco, la vergüenza, etc. Son todas las relacionadas con el 
sentir. 
 
 Instrumentales: se refiere a aquellas habilidades que tienen una utilidad. 
Están relacionadas con el actuar. Por ejemplo: conductas verbales 
(conversaciones, formulación de preguntas-respuestas), alternativas a la agresión, 
conductas no verbales (posturas, tonos de voz, gestos.) 
 
Se torna interesante redescubrir la tipología de las habilidades sociales, pues en ellas se 
encuentra la solución del por qué muchas personas no han instaurado por completo sus 
destrezas, pues al carecer de las habilidades instrumentales, el sujeto se expondrá a 
mayores dificultades y se le hará muy difícil la interacción con los demás. 
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2.1.5 Habilidades sociales para la convivencia 
La convivencia gira en torno a la acción “convivir”, y esto se experimenta en todos los 
contextos que se desenvuelve el ser humano. Teniendo claro, qué es convivencia: ahora es 
necesario comenzar a relacionar el término con la premisa de las habilidades sociales. En 
un comienzo se habla de ésta como los comportamientos que se aprenden en un contexto 
determinado, ¿por qué tiene que ser un contexto?, porque allí se establecen las relaciones 
sociales, es decir, en un marco de convivencia. 
 
Argumenta Uruñuela, P. M. (2016): Son muchos los autores que, desde diversos campos 
científicos, antropológicos o filosóficos, han descrito al hombre y a la mujer como seres 
sociales. En efecto, somos lo que somos porque estamos en relación con otras personas. 
Desde la niñez, hemos sobrevivido gracias a la relación mantenida con la madre y el padre, 
gracias a los cuidados que nos han proporcionado. La sociabilidad nos permite alcanzar la 
condición de personas. (p. 33) 
 
 
Cabe resaltar que los niños y las niñas necesitan siempre del contacto de la familia, 
específicamente: el trato personal con papá y mamá, dentro de la medida de lo posible; 
pues será más accesible el desarrollo de las habilidades sociales. 
 
Ahora bien, la convivencia no es fácil de desarrollarse: pues la personalidad tan variable de 
las personas, se presta para que el individuo aprenda a convivir; pero en todos los 
ambientes se detectan conflictos sociales, familiares, laborales, educativos y colectivos entre 
los pares y con el medio.  
 
Por eso Coronado, M. (2008), afirma: La vida social entraña una serie de acomodamientos y 
de tensiones, por lo cual es impensable sin la presencia de conflictos. Ninguna escuela 
puede sustraerse de este principio ni pretender carecer de problemas de convivencia, 
indisciplina o conflictos; sin ellos, sería algo inerte, seco. (p. 83) 
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Aunque la autora se enfoca en el contexto escolar, esto aplica para todos los entornos, ya 
que como se mencionaba: los conflictos surgen y forman parte de la convivencia humana. 
Pero es clave tener en cuenta: que armonía y paz no equivalen a liberación de conflictos, 
más bien el desarrollo de estos pone a prueba las habilidades sociales que el sujeto tiene 
instaurado; influyen mucho los hábitos, las buenas costumbres y los valores que la persona 
haya desarrollado desde su más tierna infancia.  
 
Ya que el comportamiento humano requiere fuerza de voluntad, dominio ante las 
inclinaciones animales innatas; he ahí la importancia del modelamiento y moldeamiento. Es 
preciso ubicar al contexto familiar como el pilar en esta construcción, porque el niño recibe la 
primera enseñanza en el hogar, de ahí se elabora una base de valores, hábitos y 
costumbres.  
 
 Cada familia es distinta, por ello no existe una receta universal, porque es cierto que la 
situación socio-económica de la mayoría de las sociedades amerita que se recorten los 
espacios familiares para convivir; por eso, la propuesta es aprovechar con calidad el tiempo 
que cada adulto disponga para los suyos. 
 
 
2.1.6 Habilidades sociales y convivencia en el contexto educativo 
La institución educativa es el centro de atención ante la problemática mencionada, pues en 
este contexto se reflejan muy evidentemente los conflictos de los niños: conflictos de 
relaciones e interacciones sociales, de convivencia, de poca tolerancia entre sus pares y 
maestros; allí se detectan problemáticas de todo aspecto e índole. Y como miembros activos 
de la sociedad, ha sido inevitable no palpar las problemáticas de la niñez intermedia. 
 
Sin embargo, se confrontan: el conflicto y la paz; pues sana convivencia no quiere decir que 
está absenta de problemas, sino que al contrario: el conflicto se debe volver un aprendizaje 
que favorezca los niveles de convivencia entre los individuos. Ciertamente, en este contexto 
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Justamente Kroyer, N. (2013), se realiza la pregunta: ¿Por qué es necesario aprender a 
convivir? Existe en la ciudadanía la percepción de que en los últimos años es claro el 
deterioro de la convivencia en los establecimientos educacionales. Los principales 
informantes de tal acontecimiento son los medios de comunicación, y la preocupación no 
involucra solo al centro educativo, sino a toda la población. 
 
 
El llamado de atención es para todos y al mismo tiempo se incita a buscar soluciones desde 
todas las áreas o disciplinas. Pero devolvámonos un poco a la influencia y fuerza que tiene 
la entidad educativa sobre los educandos; ya que se presentan mil y unas oportunidades 
para poner a prueba la convivencia: dentro de las conversaciones escolares, en las 
lecciones que tienen que dar a los docentes, en los ratos de descanso, en el trabajo 
conjunto de actividades curriculares y extracurriculares, etc. Ahora bien, la edad que tienen 
los sujetos, permite utilizar la reflexión como herramienta valiosa, para mejorar las 
interacciones de convivencia: sobre todo cuando se generan peleas, discusiones en donde 
ninguno de los involucrados quiere ceder por orgullo. He aquí la postura del docente como 
mediador para ambas partes, haciendo pensar a los implicados: lo ideal sería que ellos 
mismos den opciones de solución. 
 
Por ello sigue insistiendo Kroyer, N. (2013): Una de las formas de involucrar hábitos de 
convivencia en el aprendizaje es la resolución de conflictos, esta técnica sigue cuatro 
grandes etapas: la incompetencia inconsciente, incompetencia consciente, competencia 
consciente y competencia inconsciente. Esto hace posible la creación de hábitos de 
convivencia espontánea. (p. 26) 
 
 
Concordando con el autor, se debe aprovechar el conflicto que se presente, pues éste 
permite desarrollar otro tipo de habilidades interpersonales ante los conflictos 
intrapersonales del ser humano. Tomando las etapas que plantea Kroyer, N. (2013), es 
necesario proporcionar una breve descripción de cada una: 
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 La incompetencia inconsciente: se refiere a la observación que emplea la 
conciencia para generar un aprendizaje mediante los procesos miméticos y la 
modelación. 
 
 Incompetencia consciente: es el accionar del docente, como instrumento 
para hacerle pensar en base a lo sucedido, llevándolo éste a reconocer el mal 
comportamiento y proponiéndole un cambio de solución. 
 
 Competencia consciente: la reflexión es muy buena, pero si no va 
acompañada de la práctica, ésta carece de valor reparador, por eso en esta etapa 
se promueve la ejecución de ese hábito. 
 
 Competencia inconsciente: significa convertir esos cambios en hábitos que 
formen parte del ser, es decir, que esas propuestas de solución surjan de la 
espontaneidad del individuo. 
 
Trabajando estas etapas, se promete la formación de una sana convivencia entre los 
estudiantes, docentes, directivos y demás miembros que integran la comunidad educativa. 
 
Como ya se ha mencionado, la institución educativa es otro de los entornos fundamentales 
en donde desarrollar, potencializar o estimular las habilidades sociales. Pero, ¿por qué la 
escuela?, porque en ese entorno se desenvuelven sujetos regulares, que traen consigo un 
conjunto de necesidades ávidas de satisfacer; además el niño es completamente distinto en 
cualquier lugar que no sea su casa. La interacción con personas de su misma edad, le 
provocan comportarse de distinta manera; ahora bien, el no desenvolvimiento de estas 
habilidades pueden provocar algunos desórdenes comportamentales, propios de la etapa: 
comportamiento agresivo, la ira, la indisciplina, etc.; como una de las variables en cada 
contexto. 
 
Los docentes deben tener conciencia del papel fundamental que ejercen sobre los 
educandos; la cátedra va más allá de instaurar unos conocimientos. Estos personajes 
comparten experiencias significativas con los niños y niñas en el aula de clase, tan 
significativas que se requiere estar alerta cuando se presentan oportunidades para encausar 
los comportamientos que surgen como consecuencia de las interacciones con los adultos y 
los pares. Sin embargo, existe un ligero desconocimiento o de pronto poco interés por la 
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comunidad educativa en reconocer que son responsables de semejante desarrollo, al igual 
que los padres de familia.  
 
Con demasiada frecuencia, en un enfoque tradicional de la enseñanza se ha dejado que las 
habilidades sociales se adquiriesen de manera espontánea y sin programación, con el 
convencimiento de que no se podían enseñar y de que los alumnos y las alumnas ya las 
adquirían por ellos mismos: Vidal, P. D. (2003) 
 
 
La invitación en el campo educativo, es trabajarlas desde el currículo, es decir, darle 
legitimidad en todas las instituciones educativas, sobre todo en la infancia intermedia; 
porque cuan grave es, cuando se busca generar espacios interactivos en el salón de clase y 
no se puede; porque falta moldear positivamente los comportamientos. 
 
Vidal, P. D. (2003): No tendría ningún sentido organizar trabajos en grupo si entre el 
alumnado no hubiera una dinámica óptima de aprendizaje interactivo. Y a pesar de ello, 
¡cuántos trabajos se hacen sin que los alumnos y las alumnas dominen un mínimo de 
habilidades sociales! (p. 75) 
 
 
Acercando de esta manera al personal docente y administrativo, en cuanto a su 
correspondencia con los niños, no está de más insistir en esa labor profesional. Por el 
bienestar de los niños y de los profesores, se recomienda tomar decisiones drásticas para 
favorecer las habilidades sociales desde la enseñanza-aprendizaje.  
 
Fernández Gálvez, J. D. (2002): Si los repertorios conductuales afectan a las relaciones 
interpersonales, las relaciones interpersonales en el aula pueden tornarse conflictivas 
cuando faltan habilidades sociales y cuando los hábitos de los alumnos se convierten en 
relaciones de agresividad. En estos casos, se mediatiza la percepción de la vida de la clase 
y se condiciona la percepción del clima global del centro. 
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De seguro algunos lectores, harán conciencia de la importancia que tiene el desarrollo de 
las habilidades sociales, desde la más tierna infancia. 
 
 
2.1.7 Potenciar las habilidades sociales en la convivencia social por 
medio de Musicoterapia 
Se ha manifestado que las habilidades sociales se aprenden y se desarrollan según el 
contexto. De igual manera surge la relación con la musicoterapia que emplea la música con 
fines terapéuticos. Es necesario mencionar que la música no solo es el conjunto organizado 
de sonidos, sino que ella va más allá de ese concepto que durante años se ha aprendido; 
éste involucra el escuchar y el hacer. Y que todo lo que envuelva el entorno de la persona 
forma parte de su música, llámese ésta como heredada por la familia, la adquirida por el 
medio, el barrio, la escuela y demás ambientes que forman parte de la existencia.  
 
Es así como López, J. M. (2010), menciona que “la música contribuye también a la 
competencia social y ciudadana. La participación en actividades musicales requiere de un 
trabajo cooperativo y colabora en la adquisición de habilidades sociales”. Efectivamente, la 
música en este caso como un medio, se convierte en el canal para que el niño o la persona 
que se está formando vaya moldeando o construyendo con asertividad sus habilidades 
sociales.  
 
Además, es necesario reconocer que la música es el caudal con el que el sujeto se identifica 
con sus pares, es decir, ésta es universal para toda la humanidad; al ser una identidad, es 
fácil acoplar a ella lo que fuere, en este caso: asociarla con las habilidades sociales, se 
presume como un verdadero impacto. Pero, ¿por qué emplear la música, como herramienta 
terapéutica? y desde ¿musicoterapia?, ante esta interrogante la autora responde: 
 
Vaillancourt, G. (2009): En una sesión de musicoterapia, se acoge sin juzgar la música del 
niño, se la acepta tal cual es. Se les ofrece un espacio en el que no tiene que ajustarse a 
nada. Sin embargo en determinados medios de deficiencia intelectual, se privilegia un 
enfoque conductual y se utiliza la música para reforzar las buenas conductas. El terapeuta 
sirve entonces de modelo y el niño aprende así a desarrollar habilidades sociales. (p. 59) 
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Como bien lo menciona la autora, el terapeuta representa para el niño, ese espejo en el cual 
se reflejará y mediante esa observación: reflexionará y tomará lo que le sirve, en este caso 
se busca el fortalecimiento y moldeamiento de las habilidades sociales. Cuán importante es 
la música en la vida del ser humano, es un pilar fundamental en todo proceso de cambio. 
Prosigue Vaillancourt, G. (2009), que “lo que la música tiene de excepcional es que se 
adapta a todos los niveles de funcionamiento. La música escogida o improvisada por el 
musicoterapeuta se convierte en el espejo sonoro del niño y se adapta a su evolución”. 
 
La intervención de un musicoterapeuta es esencial en el desarrollo de las habilidades 
sociales de los niños. A la par con la educación: ambas disciplinas buscan cumplir unos 
objetivos determinados, en función del sujeto. 
 
Ahora, Bruscia, K. (2007), menciona: la educación proporciona al estudiante conocimiento 
sobre el mundo, mientras que la terapia brinda al cliente una percepción o una comprensión 
de su propia manera de estar en el mundo. La educación forma habilidades que todos los 
seres humanos necesitan para su adaptación, mientras que la terapia remedia problemas 
específicos que un individuo vive en relación con su adaptación (p. 150). 
 
 
Aclara mucho el panorama el autor con este discurso, pues no hay que confundir a un 
docente de música con un musicoterapeuta: ambos pueden ser parecidos pero existe una 
yuxtaposición gigante; así se menciona a continuación: 
 
Bruscia, K. (2006): Un estudiante no trae a su maestro problemas personales o de salud. Un 
maestro no investiga la naturaleza precisa de los problemas de salud o personales de un 
estudiante; un terapeuta lo hace, independientemente de sus implicaciones educativas. Un 
maestro hace que un estudiante conozca una materia o domine una habilidad; un terapeuta 
ayuda a un cliente a alcanzar su salud, a veces por medio de la enseñanza de una materia o 
de una habilidad. (p. 151) 
 
 
Al considerar las afirmaciones de Bruscia, no hay que dejar de lado, que la intervención de 
musicoterapia como potenciador de las habilidades sociales, en sí representa un impacto en 
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el campo educativo, familiar y social. Porque se desea potencializar, favorecer, moldear 
positivamente, aquellos comportamientos que en casa y en el colegio presentan cierto 
desorden. A favor de la educación, interviene esta disciplina innovadora y eficaz, para 
intervenir las necesidades de los educandos. 
 
Al utilizar la música, muchos se podrían preguntar: ¿por qué ella?, porque existen motivos 
que la posicionan como la herramienta eficiente y eficaz para satisfacer necesidades 
humanas, ante esto Ruud, E. (1993) menciona: “las posibilidades de diversificación de las 
actividades musicales hacen posible, por lo tanto, que satisfagan necesidades individuales y 
además, transcurre en general un lapso bastante largo antes que se alcance el punto de 
saturación frente a la música”. Cuan esencial es la música para fusionar la problemática, en 
el campo educativo: desde la perspectiva del pedagogo, el padre de familia y el 
musicoterapeuta. 
 
Ahora bien, es necesario aclarar, que la Musicoterapia como disciplina complementaria, no 
requiere invadir la vida personal del individuo, es decir, ella se emplea en la persona que 
quiere satisfacer una necesidad en particular, con un objetivo determinado, y esto implica 
que es siempre respetuosa con la persona; de hecho la práctica como tal, no promete sanar 
y desaparecer la necesidad, sino proporcionar herramientas para que el implicado pueda 
encontrar por si solo las alternativas favorables para su proyecto de vida.  Según Bruscia, K. 
(2006): “Esta práctica se ubica dentro de la musicoterapia porque se ocupa de los 
comportamientos que frustran o interfieren en el aprendizaje o el desarrollo educativo, y 
porque se utiliza la música para influir en estas conductas”. (p. 158) 
 
Tal afirmación afianza la hipótesis: de que es posible moldear las habilidades sociales desde 
musicoterapia, en beneficio de la sana convivencia. La convivencia tan necesaria en la vida 
cotidiana, fundamental para el desenvolvimiento o desarrollo holístico de las capacidades 
innatas y/o adheridas en el camino; habilidades, destrezas y aptitudes propias del individuo: 
en este caso, potencializarlas desde la más tierna infancia, tomado como un método de 
prevención en la niñez intermedia. 
 
Es evidente el poder de la música como medio terapéutico, en este caso: mejorar la 
convivencia humana usando no sólo el conjunto organizado de sonidos, sino implementando 
métodos y técnicas que ofrece Musicoterapia como herramientas para proporcionar 
bienestar al individuo.  
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Quienes desconozcan qué es Musicoterapia, es preciso mencionar que ésta es una 
disciplina que busca satisfacer las necesidades del ser humano por medio de la música: 
entiéndase necesidades a los problemas emocionales, físicos, psicológicos, afectivos, etc. 
Para que sea Musicoterapia debe haber un usuario o participante con una necesidad básica 
y para atender aquella necesidad, es esencial la participación de un musicoterapeuta 
formado por la academia, que esté apto para aplicar métodos y técnicas musicoterapéuticas, 
según los objetivos que se plantee. Ahora bien, como se menciona en el subtítulo: se 
requiere potenciar las habilidades sociales dentro de la convivencia social a través de 
Musicoterapia, ¿cómo será posible esto? Antes que nada, involucremos a la música: ¿qué 
papel desempeña?, según Vaillancourt, G. (2009): “la música crea un vínculo entre el niño y 
el terapeuta; para el niño inhibido verbalmente, se trata de un lugar de encuentro en los 
mundos verbal y no verbal. Al desarrollar su identidad sonora, llega poco a poco a 
conocerse mejor”. Este reconocimiento que se le otorga a la música, es muy favorable para 
establecer mejores niveles de convivencia en los estudiantes con sus contextos: la casa, el 
colegio y la comunidad. 
 
Como medio terapéutico, no se busca la estética del niño, por eso no importa que el usuario 
no sepa de música, sino más bien aprovechar el máximo de su musicalidad, haciendo uso 
de los métodos como se ha mencionado anteriormente. Entre los métodos más apropiados 
para trabajar conflictos entre pares, se encuentra el de improvisación: ya que este le da al 
usuario la batuta para expresarse desde un diálogo no convencional basado en los 
instrumentos musicales o en su recurso vocal.  
 
Sigue argumentado Vaillancourt, G. (2009): En efecto, la improvisación instrumental permite 
al niño vivir una experiencia antes de integrar las abstracciones. Se sumerge en la acción y 
se implica en los planos corporal y afectivo. Los instrumentos le permiten explorar diferentes 
dinámicas, así como el trabajo simbólico. La improvisación le lleva a arriesgarse a iniciar 
comportamientos nuevos a través de la música. (p. 62) 
 
 
Esos comportamientos nuevos son los que se buscan promover en esta investigación, 
demostrar que el mismo niño es capaz de encontrar las soluciones adecuadas para mejorar 
la relación con su entorno, desde la mirada de Musicoterapia. 
Capítulo 2 39 
 
2.1.8 Competencia social 
Al revisar la literatura sobre habilidades sociales, se amplía el panorama sobre competencia 
social, pues en esta investigación forma parte de las habilidades sociales que se quiere 
desarrollar y potenciar; y como algunos autores se refieren a ellas como si fueran sinónimos, 
es necesario explicar qué diferencia a la competencia social de las habilidades sociales. 
Para Arón, A. M. (1996), la competencia social es: “un conjunto de habilidades que el niño 
pone en juego al enfrentarse a situaciones interpersonales”. Al manifestarse de esta forma, 
es evidente que la competencia social forma parte de las habilidades sociales, la cual se 
encuentra inmiscuida en esta macro categoría, y que dentro de la investigación, se la amplía 
para determinar algunos rasgos o características que se pueden evidenciar en la población. 
Prosiguen los autores diciendo que: “la competencia social se refiere más bien a un nivel 
general de eficiencia en el área de las relaciones interpersonales, en cambio las habilidades 
sociales designan aquellas necesarias para actuar en forma socialmente eficiente”. 
Entendiéndose que, la competencia social es una habilidad social, que involucra una serie 
de comportamientos que permiten las relaciones sociales.  
 
Por otra parte, existen otras definiciones que complementan la conceptualización de la 
categoría a intervenir, por ejemplo para Otero, V. M. (2007): es una expresión que engloba 
dimensiones cognitivas y afectivas positivas que se traducen en conductas congruentes 
valoradas por la comunidad. Estos comportamientos hábiles favorecen la adaptación, la 




Al analizar esta definición, se especifica que los comportamientos sociales de un individuo 
son capturados por las personas que están en el medio, y que bajo esos criterios: 
determinan si existe carencia o no en la competencia social. Así mismo, se especifica que la 
competencia social de la persona, permite que se originen las interacciones sociales dentro 
de la convivencia. Más aún, surge la inquietud de qué sucedería, si por el contrario no se 
desarrollara adecuadamente la competencia social, así responde Otero, V. M. (2007): “El 
desconocimiento o la incapacidad para promover la competencia social puede generar 
problemas de toda índole: fracaso escolar, inadaptación, ansiedad, enfrentamientos, etc.” 
Siendo las consecuencias tan drásticas, es preciso potenciar la competencia social dentro 
de las interacciones sociales. 
40 El aporte de la Musicoterapia sobre las habilidades  
sociales y la sana convivencia en niños de 8 y 9 años 
 
2.1.9 Autoconcepto 
Por su parte el autoconcepto, hace referencia a la percepción personal que tiene el propio 
individuo sobre sí, más aún, concierne al valor integral del ser, desde una mirada intrínseca, 
que abarca el interior de la personalidad, en donde se detallan pensamientos, sentimientos, 
deseos, anhelos y  emociones del sujeto.  
Sin embargo, se sitúan algunas definiciones sobre autoconcepto; por ejemplo para 
González, M. I. (2002), es: la capacidad de responder quién soy yo. Es lo específico del 
hombre: la conciencia de sí mismo. La posibilidad de identificarse y establecerse como 
sujeto actuando, protagonista de la vida, y como sujeto consciente que asume, evalúa, 
siente lo que hacemos, pensamos, decimos, experimentamos.  
 
 
Siguiendo la línea del autor, se interpreta entonces, que esa concepción de sí mismo, es en 
realidad la aceptación de la propia persona, es decir, si se gusta a sí mismo, si se acepta tal 
cual es; también se podría decir, que es como la confianza y el placer que se experimenta 
cuando existe un conocimiento a fondo de la personalidad: en ella se involucran las 
cualidades, los defectos, los aspectos físicos, intelectuales, habilidades, destrezas, entre 
otras; en resumidas palabras: es la satisfacción de gustarse a sí mismo, valorarse y 
mantenerse presente. Además, es importante filtrar el conocimiento que uno tiene sobre sí, 
pues, si estos son negativos, es evidente que el autoconcepto será negativo;  
Así complementa Gil, O. C. (2015): si la información que tienes de ti (autoconocimiento) es 
pobre, influirá directamente en tu valoración de ti (autoestima). Por tanto, el autoconcepto 
que elabores será pobre y la autorrealización resultará imposible. Mientras que si tienes un 
buen conocimiento de ti, probablemente podrás amar lo que eres y tu autoestima será alta 
también. Esto configurará un autoconcepto equilibrado que te aportará solidez para 
conseguir tu autorrealización. 
 
 
Precisamente, desde la mirada de esta investigación se determina que el autoconcepto es 
una habilidad social indispensable en la vida de todo individuo, ya que, comprende la 
valoración individual, la cual es necesaria en la convivencia social. 
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2.2 Infancia 
La infancia es una etapa del desarrollo del ser humano, la cual inicia con el nacimiento y 
culmina hasta la entrada de la adolescencia; durante la infancia el crecimiento es secuencial 
y muy rápido. En términos de porcentaje, la infancia corresponde desde cero (0) a trece (13) 
años aproximadamente. Pero la niñez tiene sus categorías, es decir, se encuentra dividida 
en: lactancia, primera infancia y segunda infancia. Y en cada una de estas categorías: el 
individuo va desarrollando áreas: biológicas, psicológicas, sociales y  emocionales. Por otro 
lado, es necesario ampliar un poco más la definición de infancia. 
 
Para ello Unicef.org. dice lo siguiente: La infancia es la época en la que los niños y niñas 
tienen que estar en la escuela y en los lugares de recreo, crecer fuertes y seguros de sí 
mismos y recibir el amor y el estímulo de sus familias y de una comunidad amplia de 
adultos. Es una época valiosa en la que los niños y las niñas deben vivir sin miedo, seguros 
frente a la violencia, protegidos contra los malos tratos y la explotación. Como tal, la infancia 
significa mucho más que el tiempo que transcurre entre el nacimiento y la edad adulta. Se 
refiere al estado y la condición de la vida de un niño, a la calidad de esos años. 
 
 
 Tal afirmación es acertada, debido a que la infancia se desenvuelve durante los primeros 
años, los cuales son sumamente cruciales en la vida de todo ser humano. Durante esa 
etapa, el infante aprende costumbres, hábitos, normas, valores, etc. En ese descubrimiento 
del mundo, el niño desarrolla habilidades cognitivas, sociales, emocionales y su mayor 
descubrimiento es la exploración de sí mismo. Durante la infancia (de 0-6 años) el ser 
humano adquiere los logros más importantes de su vida: 
 
 El reconocimiento de las personas 
 Reconocimiento de sí mismo 
 Adquisición de la identidad sexual 
 Lateralización 
 Locomoción y control postural 
 
En cuanto a la segunda infancia o infancia intermedia (6-12 años), según El portal del 
Educador, las características del niño son: 
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 Consolidar su identidad 
 Adquirir conciencia de sus capacidades y limitaciones 
 Percibir su situación en el mundo social 
 Aceptar las normas 
 Adoptar comportamientos cooperativos 
 Desarrollar actitudes y comportamientos de participación, respeto recíproco y 
tolerancia 
Cada una de estas características, se consolidan en la etapa de la infancia intermedia, 
muchas de ellas se evidencian en el proceso escolar: en donde las interacciones sociales 
suscitan el desarrollo de habilidades cognitivas y sociales al momento de hacer contacto con 
el otro. A continuación Montessori, M. &. (1998), añade: “Entre los seis y los doce años hay 
un período de crecimiento pero no de transformaciones” 
 
Por otra parte Rice, F. P. (1997) menciona: Durante la niñez intermedia, los niños hacen 
avances notables en su habilidad para la lectura, la escritura y la aritmética; para 
comprender su mundo y para pensar de manera lógica. El logro académico adquiere una 
importancia vital, lo mismo que un ajuste exitoso con los padres. Tanto el desarrollo 
psicosocial como el moral proceden a una tasa rápida. La calidad de las relaciones 
familiares sigue ejerciendo una gran influencia sobre el ajuste emocional y social. (p. 7) 
 
 
Dicho de esta manera, la infancia intermedia se presta para que el individuo genere dichas 
relaciones: que en cierta medida ocasionan un efecto radical sobre la dimensión social y 
emocional; al mismo tiempo, el uso de las relaciones sociales despierta el interés y 
descubrimiento de otras dimensiones: la musical, corporal, psíquica, etc. Como la 
orientación de este estudio, se encuentra establecido por “Musicoterapia”, que es una 
disciplina mediante la cual, se plantean estrategias para satisfacer las necesidades desde 
una mirada musicoterapéutica, basadas en la música y enfocadas en el ser humano. Dado 
que la intervención es posible para fortalecer, potenciar y/o regular las habilidades propias 
del desarrollo infantil, dentro de las relaciones interpersonales. He ahí la clave para asistir a 
niños de infancia intermedia. 
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Ahora bien, se ha mencionado también que la interacción social se produce con el contacto 
con los demás, que al vincularse con el entorno inmediato: las habilidades sociales se 
instauran en el niño, a modo de aprendizaje; una enseñanza que se asimila con el ejemplo y 
la práctica. Es evidente, que el clima familiar y escolar tiene mucho que ver en la amplitud 
del tema; ya que en ese proceso de desarrollo no solo emergen las habilidades sociales, 
sino un conjunto de habilidades. Para enmarcar el desarrollo social, es necesario considerar 
una serie de características, propias de la edad: así lo afirma Abarca, S. (2007): “las 
características del desarrollo social del niño exigen una concordancia entre los valores que 
la familia fomenta y los valores que la escuela inculca”. De esta manera el individuo 
adquiere un desarrollo con normalidad; influenciado por el ejemplo de los adultos. 
 
El niño en la infancia intermedia, está propenso al descubrimiento y aprendizaje de las 
habilidades sociales,  ya que es inevitable la interacción con los demás; pero ¿qué ocurre en 
su desarrollo?, lo que se puede poner en evidencia, es que el área emocional se amplíe 
favorablemente: afectando al área biológica y psicológica. Abarca, S. (2007): “en cuanto al 
desarrollo de sus habilidades para la convivencia social, los niños en esta etapa se 
caracterizan por dos cualidades: la capacidad de concentración propia y de actividad 
intelectual, junto con la cooperación con los otros (camaradería)”. (p. 72) Como bien lo 
menciona Abarca, S. (2007), los niños son capaces de alcanzar un nivel de concentración 
alto, que pone en funcionamiento el aspecto cognitivo, y que no solo es eso: sino que dentro 
de este desarrollo social, es indispensable recibir la reciprocidad del entorno humano. El 
potenciar, desarrollar o estimular las habilidades sociales, tiene grandes ventajas, pues se 
benefician los procesos de aprendizaje, las relaciones interpersonales y otros aspectos que 
la ciencia no puede especificar. 
 
Arón, A. M. (1996), argumenta: Un niño que tiene oportunidades de aprender y desarrollar 
sus habilidades sociales no sólo tendrá un mejor ajuste social sino que encontrará mayor 
satisfacción en las relaciones interpersonales y a la vez será capaz de generar relaciones 
sociales más enriquecedoras para los otros. 
 
Sintetizando un poco, se estaría ofreciendo al niño una mejor calidad de vida: pues en ella 
se relacionan el buen estado de salud física y psicológica, las relaciones intra e 
interpersonales. El inicio de este proceso empieza en casa; y si se logra instaurar 
debidamente, el niño tendrá suficientes herramientas para constituirse en el campo escolar. 
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2.2.1 Desarrollo musical en la infancia intermedia 
Así como los niños se desarrollan a nivel físico e intelectual, lo mismo ocurre con la 
adquisición de nuevas aptitudes en cada una de las etapas del desarrollo integral. Por su 
parte las aptitudes musicales se distribuyen según las edades. 
 
Según Wellhousen y Crowther (2004), citados en Pérez-Aldeguer, S. (2012), las etapas de 
desarrollo musical en los niños son:  
1. Etapa prenatal antes de nacer 
2. Etapa escucha bebés (0 años) 
3. Etapa imitación bebés y niños pequeños (0-2 años) 
4. Etapa experimental niños pequeños y preescolares (2-4 años) 
5. Etapa descubrimiento preescolares y edad escolar (4-6 años) 
6. Etapa aplicación edad escolar (6 años en adelante) 
 
 
Para ampliar las competencias de la etapa de aplicación, Pérez-Aldeguer, S. (2012), 
expresa: los niños en edad escolar son capaces de aplicar lectoescritura musical, incluyendo 
el texto en la música. Disfrutan de danzas sencillas. Armonizan cánones. Tocan 
instrumentos. Surge el deseo de estudiar danza o un instrumento musical. Comparan más 
de dos sonidos. 
 
 
Es importante considerar el desarrollo musical de los usuarios, ya que Musicoterapia se 
imparte desde las capacidades y nociones que el individuo posee. Dentro de la 
investigación, se discurren las aptitudes musicales de los niños de infancia intermedia, 
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2.3 Musicoterapia 
Es necesario conocer la definición de esta disciplina, ya que es el pilar principal en este 
estudio investigativo; sobre el cual se desea construir un proceso terapéutico en el que los 
niños y niñas de 8 y 9 años tengan acceso a herramientas que le permitan mejorar sus 
relaciones sociales con el entorno inmediato. Teniendo claridad de la definición, luego se 
presentará el enfoque de investigación y el enfoque musicoterapéutico: implícito este último 
en el moldeamiento de las habilidades sociales de los niños y niñas. 
 
2.3.1 Definición 
Musicoterapia es una disciplina que ha cimentado sus pilares hace más de 50 años, 
originalmente es reconocida o llamada de esta forma, por el profesor estadounidense 
Gastón Taylor en la década de los cincuenta. Sin embargo, en esa época se hace énfasis a 
la música como relleno de toda la disciplina.  
 
Por eso Ortega, E. E. (2015) la define así: Música es la ciencia o el arte de reunir o ejecutar 
combinaciones inteligibles de sonidos en forma organizada y estructurada con una gama de 
infinita variedad de expresión, dependiendo de la relación de sus diversos factores 
componentes (ritmo, melodía, volumen y cualidad tonal). Terapia tiene que ver con “cómo” 




Al retomar la historia de la Musicoterapia, se ha podido evidenciar que no ha sido fácil 
declarar una conceptualización universal, ya que hay factores como: el contexto, la cultura; 
los investigadores y las prácticas que han abordado la disciplina desde distintas miradas; 
por ello definir Musicoterapia es una tarea muy compleja, debido a que en primer lugar surge 
una gran interrogante: ¿Se puede definir la musicoterapia?  
 
Bruscia, K. E. (1998), responde diciendo: La diversidad de las definiciones ya publicadas 
presenta un desafío real a la formulación de una que abarque o al menos permita las 
diversas perspectivas expresadas en ellas. Si las diferencias de perspectiva son 
suficientemente significativas para evitar que se integren o se reconcilien, surge la cuestión 
más fundamental de todos: ¿es posible definir la musicoterapia? ¿Son los desafíos 
demasiado grandes?  
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En un principio se desencadena la complejidad, por eso es necesario alimentarla con 
aportes científicos y prácticos. Por otro lado hay que considerar que ésta no es una 
disciplina en solitario, sino que por el contrario posee una transdisciplinariedad, es decir, 
alrededor de ella se ejecutan y funcionan otras disciplinas.  
 
Así lo menciona Bruscia, K. (2007): el primer reto al definir la musicoterapia surge de su 
naturaleza transdisciplinaria; es decir, no es una disciplina sola, aislada, con límites claros e 
inmutables. Más bien es una combinación dinámica de muchas disciplinas y de dos áreas 
principales; la música y la terapia.  
 
 
Así como lo menciona el autor, Musicoterapia es una mezcla, pero al mismo tiempo posee 
una esencia que la diferencia de las demás; pero ¿cuáles son esas disciplinas? A 
continuación una descripción: 
 
















Al dividir la palabra en dos, surgen y se amplifican los campos laborales y también las 
perspectivas; pues cualquier lector pudiera decir: es hacer terapia con música, más aún, 
Musicoterapia no solo es eso. Esta disciplina busca el bienestar salutogénico del ser 
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humano; entiéndase por bienestar: a la satisfacción de los aspectos bio-psico-sociales. El 
bienestar que se genera, se encuentra orientado con unos objetivos terapéuticos.  
 
Finalmente, es determinante la postura que tenga, quien realice musicoterapia como 
práctica, como profesión y así tener claridad: de qué se trata como disciplina. Bien lo 
menciona Ruud, E. (1993): “La musicoterapia se define frecuentemente de acuerdo al grupo 
de pacientes en tratamiento al grupo de edad o a la filosofía terapéutica específica del 
terapeuta que la define”. (p.17). Veamos algunas definiciones de los autores pioneros, a lo 
largo de la historia; además de otros estudios científicos que la sustentan: y que en la 
actualidad brindan aportes valiosos a las nuevas generaciones: 
 
 Ruud, E. (1993): Es una profesión terapéutica donde un terapeuta utiliza la música 
como herramienta o medio de expresión a fin de iniciar un cambio o un proceso de 
crecimiento conducente al bienestar personal, a la adaptación social, al crecimiento, 
etc. 
 
 Bruscia, K. E. (1998): La musicoterapia es un proceso sistemático de intervención en 
donde el terapeuta ayuda al cliente a conseguir la salud, utilizando experiencias 
musicales y las relaciones que evolucionan por medio de ellas como fuerzas 
dinámicas de cambio. 
 
 Wigram, T. (2000): El uso de la música en situaciones clínicas, educativas y sociales 
para tratar a clientes o pacientes con necesidades médicas, educativas, sociales o 
psicológicas.  
 
Existen muchísimas definiciones, más aún se torna interesante evidenciar el abanico que se 
abre para Musicoterapia, siendo ésta una disciplina multidimensional, cuya herramienta 
principal es la música: centrada en un proceso terapéutico, que busca satisfacer las 
necesidades y el bienestar del ser humano en sus aspectos bio-psico-socio-emocionales. En 
donde es necesaria la intervención de un profesional que aplique métodos y técnicas 
musicoterapéuticas. 
Son muchos los autores que faltan mencionar, pero sintetizando un poco: son éstas las 
definiciones consideradas críticas y trascendentales en esta investigación. En los actuales 
momentos, en países de Europa, América del sur, Asia y América del norte están trabajando 
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por perfeccionar las definiciones existentes; sin embargo es importante definir a 
Musicoterapia  en términos más coloquiales, que esté al acceso de las masas: es el uso de 
la música, para tratar los problemas de la vida. Retomando la definición de Bruscia, él 
menciona que Musicoterapia es el proceso sistemático de intervención para ayudar a un 
cliente con unas necesidades particulares; ahora bien para intervenir en una sesión: se 
requiere de unos métodos y técnicas propios de la disciplina. A continuación una 
descripción: 
 
Tabla 6 Métodos principales de Musicoterapia. Bruscia, K. (2007) 
 
Como bien se describe en la tabla, existen cuatro métodos principales de musicoterapia; 
entiéndase éste como el tipo de experiencia que se lleva a cabo en una determinada sesión. 
El uso de los métodos: depende del terapeuta y los objetivos que se plantee para ayudar a 
satisfacer la necesidad del individuo en terapia. 
 
 
2.3.2 Musicoterapia con niños y niñas 
En otros apartados se ha mencionado que el ser humano es un ser musical por naturaleza. 
Y que en el actuar, el niño realiza actividades musicando, entiéndase ese musicar como el 
hacer o escuchar música, dentro de la vida cotidiana. Además, durante el período de 
crecimiento, surgen nuevos aprendizajes y desarrollo de habilidades y destrezas, requeridas 
para el desenvolvimiento holístico del individuo, dentro de una sociedad. Así lo reafirma 
IMPROVISACIÓN 
•El cliente crea 
música al cantar 




la melodía, el 
ritmo, la canción 
o la pieza 
instrumental. 
RE-CREATIVO 
•El cliente aprende 


























escucha música y 
responde a la 
experiencia en 
forma silenciosa, 
en forma verbal o 
en alguna otra. 
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Montessori, M. &. (1998): “Parecería que todo lo que hay en su medio despierta un gran 
interés en el niño, un entusiasmo que se filtra en su vida misma”. Resulta que en la etapa de 
la infancia intermedia, surgen estos intereses, debido a que el contexto del niño se comienza 
a combinar y aparecen nuevos escenarios, en los cuales el niño o niña busca ser el 
protagonista de su propia película; por ello la música es el emergente que el mismo niño 
tendrá a mano para resignificar aquellas relaciones sociales con los demás. 
 
Por otro lado, se ha manifestado que la música no solo es ese conjunto organizado de 
sonidos, sino que todo lo que rodea auditivamente al sujeto es un musicar de los demás; sin 
embargo Vaillancourt, G. (2009), complementa diciendo: “en todas las culturas y desde 
siempre, la música forma parte de la vida. Actúa como un espejo de lo que somos y de lo 
que vivimos en el momento presente. La música sigue nuestra evolución, como la del niño 
que crece”. Teniendo esa claridad de la existencia de la música en la vida del ser humano; 
ahora se menciona la funcionalidad que ejerce Musicoterapia sobre las personas, haciendo 
uso de la música con fines terapéuticos; al mencionar este enunciado surge la interrogante: 
¿musicoterapia en niños y niñas?, ¿por qué? 
 
Así responde Sastoque Rodríguez, W. M. (2017): porque la musicoterapia propone 
alternativas en cuanto que: mejora la socialización, ofrece nuevas posibilidades de 
expresión emocional, explora aspectos internos, permite identificar roles propios y ser 
empáticos durante la acción musical.  
 
 
En concordancia con Wilson, es clave determinar que Musicoterapia influye positivamente 
en la socialización de los individuos: y en el caso particular de este estudio investigativo, 
tener en cuenta las ventajas que tienen los niños y niñas; en primer lugar porque son niños 
(seres humanos con problemáticas que requieren mejorarlas), y en segundo lugar: porque 
es muy beneficioso para la comunidad educativa, que esta disciplina genere aportes de gran 
trascendencia en los miembros del establecimiento (desde una perspectiva sistémica), 
ocasionando un impacto en el colegio y en el hogar. 
 
 
A continuación, se realiza una breve descripción sobre los aspectos que fundamentan: 
“Musicoterapia en la escuela”, tomados éstos de Echeverri, M. B. (2014): 
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 La investigación y la intervención de la Musicoterapia desde el campo 
psicosocial debe partir de una fundamentación teórico-práctica. 
 La Musicoterapia en este contexto mira al ser humano en su totalidad. 
 Concepción ontológica del ser humano. 
 La musicoterapia en el contexto educativo reconoce los avances de los 
campos psicológico y pedagógico en la comprensión del proceso de enseñanza-
aprendizaje. 
 Enfoque preventivo y de promoción de la salud. 
 Enfoque musicoterapéutico. 
 Inclusión escolar. 
 Enfoque sistémico. 
 
Cada uno de los aspectos mencionados, hacen énfasis en toda la contextualización que 
conlleva aplicar procesos musicoterapéuticos en las escuelas, colegios y demás centros que 
enfrentan problemáticas sociales, cimentados en el poder la música.  
 
A parte de ello Vaillancourt, G. (2009) expresa: Es interesante ver cómo la música reúne a 
los niños. Se convierte en un medio de asimilación, una forma de intercambiar opiniones y 
de reunirse preservando la identidad cultural de cada uno. Para los niños que llegan a un 
país en el que no se habla su lengua, la música constituye a veces la única manera de 
entrar en contacto con otros. 
 
 
Todas estas cualidades que se le atribuyen a la música, forman parte de unos impactos que 
se pretende generar en todos aquellos que desconoce los beneficios que posee 
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2.4 Musicoterapia y su Fundamentación Teórica 
La Musicoterapia ha sido aplicada en educación y orientada con objetivos claros, en busca 
del bienestar del individuo; es por esto que Bruscia, K. (2006) expresa: “las prácticas 
didácticas son aquellas que se proponen ayudar al cliente a adquirir conocimiento, 
conductas y habilidades necesarios para vivir en forma independiente y funcional, 
necesarios para la adaptación social”; el centro del abordaje comprende el re-
descubrimiento del valor que tiene fomentar buenas habilidades sociales en los niños, el 
respeto a cada persona sin discriminación alguna, la resignificación de convivencia familiar, 
la aportación específica del personal docente en el aula de clase y sobre todo el poder 
fructuoso  que posee la comunicación dentro de las relaciones sociales. Es por esto que se 
traza la conjetura de que un proceso musicoterapéutico, generará un impacto favorable en 
las habilidades sociales y la sana convivencia en estudiantes de primaria; y a su vez 
beneficiará a toda la comunidad educativa y familiar. 
 
2.4.1 Musicoterapia en Educación 
El desarrollo de este estudio investigativo, apunta a potenciar las habilidades sociales en los 
educandos para promover una sana convivencia entre sus pares y su entorno inmediato; sin 
embargo surge la intención de ocasionar un efecto colateral entre el campo educativo y en 
quienes conforman la comunidad educativa: ocasionados estos por la intervención de 
Musicoterapia.  
 
Ahora bien, es necesario tener claridad de ambas disciplinas: tanto de educación como de 
musicoterapia, ya que son distintas en cuanto a bases teóricas y fines con el ser humano; 
anteriormente se había mencionado: que Musicoterapia es transdisciplinaria y por ende está 
vinculada a otras disciplinas. Tal es el caso de la educación, que mantiene una estrecha 
relación dentro de la línea de profundización: “Musicoterapia en educación”.  
 
A pesar de esta breve aclaración, surge la gran interrogante: ¿por qué Musicoterapia en el 
contexto escolar?, inicialmente para responder a la pregunta: nace la reflexión de que esta 
disciplina se suma a otras que pretenden ayudar al ser humano desde su estancia en el 
colegio, ¿ayudarlo a qué?: a solucionar los problemas y dificultades (que requieran 
prevención, promoción o rehabilitación) que se evidencian en la escolaridad. Musicoterapia 
no solo se presta para identificar problemas, sino que va más allá de ser un detector: ella se 
preocupa y se ocupa de proporcionar al sujeto herramientas esenciales que empoderen al 
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implicado y éste encuentre, tome y decida resolver sus problemas, a base de un proceso 
musicoterapéutico.  
 
Complementando la U.N. (2014), dice: La musicoterapia tiene el potencial para perfilarse 
como un abordaje terapéutico efectivo dentro del contexto educativo, en función de 
favorecer el equilibrio psicosocial dado que su práctica, nos demuestra que resulta atractivo 
para los niños y jóvenes participar en un proceso de intervención terapéutica que se realiza 
en un ambiente sonoro musical que permite expresarse libremente. 
 
 
En concordancia con U.N. (2014), es increíble evidenciar los cambios radicales que ejerce 
Musicoterapia sobre los problemas sociales de los educandos; y más allá de situarse en un 
tipo de población: ella se ofrece a la población universal. Del mismo modo, pretende 
complementar a las otras disciplinas que también hacen su labor en los diferentes contextos; 
juntas brindar un servicio al ser humano. 
 










































1) Los objetivos son diferentes. En educación, la adquisición de 
conocimientos y habilidades es el objetivo principal, mientras 
que en la terapia éste es sólo un medio para lograr la salud. 
2) La educación forma habilidades que todos los seres 
humanos necesitan para su adaptación, mientras que la terapia 
remedia problemas específicos que un individuo vive en 
relación con su adaptación. 
3) Para todos los tipos de terapia y de experiencias curativas 
incluyendo aquellas con objetivos educativos, médicos o 
psicoterapéuticos. El cliente debe atravesar el proceso del 
tratamiento para alcanzar la salud y luego reflexionar sobre 
ello para comprender lo mejor posible cómo conservar su 
salud en forma más indepediente. 
4) La relación maestro-estudiante es diferente de la relación 
terapeuta-cliente en el nivel de la intimidad, la dinámica, el 
contenido y responsabilidades de rol. 
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La descripción de la tabla despeja la mirada, de tal manera que educación se complementa 
con musicoterapia y las funciones de ambas se parecen pero son completamente distintas; 
pero atención: también se requiere aclarar que no es lo mismo educación musical que 
musicoterapia en educación: dado que la primera se imparte en un centro educativo con un 
objetivo meramente académico, regido por el currículo, en donde el niño debe instaurar o 
lograr unos conocimientos demostrados en habilidades musicales, en cambio musicoterapia 
en educación: en primera instancia, va dirigida por un objetivo específicamente terapéutico, 
sin fijarse en lo más mínimo de una estética musical, ni mucho menos que el usuario tenga 
conocimientos musicales; he ahí la distinción de roles también. 
Es así como Echeverri, M. B. (2014), mencionan: Es importante recordar que el 
Musicoterapeuta es un profesional especializado con una formación interdisciplinar, con una 
fundamentación musical, terapéutica y psicosocial, con conocimientos fisiológicos, 
educativos y culturales. El musicoterapeuta es responsable de diseñar y planificar 
programas de promoción e intervención, debe estar cualificado para establecer objetivos 
terapéuticos, preparado para implementar diferentes técnicas musicoterapéuticas, valorar 
procesos y analizar resultados en función de la validez y la confiabilidad de su trabajo. Por 
su parte, el educador musical es un profesional especializado en la pedagogía de la música, 
el cual planifica y lleva a cabo su método de enseñanza de acuerdo al currículo de la 
institución educativa, teniendo en cuenta el grado en el que se encuentren los estudiantes a 
su cargo. (p. 276) 
 
 
Con esta afirmación, es más factible identificar el rol de cada profesional; puesto que en el 
caso del musicoterapeuta, sus objetivos siempre serán terapéuticos y no educativos. Y 
aunque emplee la música en su labor, ésta adquiere otro sentido, dentro de una sesión de 
Musicoterapia. 
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Musicoterapeuta 
El musicoterapeuta busca lograr una relación 
empática con los participantes con miras a 
conocer la vida socio-emocional de los mismos 
y, de esta manera, poder brindarles apoyo 
cuando lo requieran. 
La invitación terapéutica que sustenta el 
trabajo con los participantes los llama a 
expresarse desde lo sonoro musical para abrir 
canales de comunicación y de participación. 
El musicoterapeuta debe contar con la 
metodología y el conocimiento para privilegiar 
lo que acontece en la sesión mientras un 
contenido de aprendizaje se pone en juego. 
Medio terapéutico: el musicoterapeuta hace 
uso del recurso específico, la música, para 
sostener una acción terapéutica. 
El musicoterapeuta contempla la observación y 
la valoración de los participantes en todas sus 
dimensiones del desarrollo. 
El musicoterapeuta diseña un plan de 
tratamiento que persigue objetivos 
terapéuticos, el cual generalmente obtiene 
resultados particulares para el proceso de 
cada participante 
Educador musical 
El educador musical, si bien reconoce las 
potencialidades y las limitaciones de los 
estudiantes con los que trabaja, no busca 
construir una relación que le lleve a conocer la 
vida socio-emocional de los mismos. 
La invitación docente que sustenta el trabajo 
con los estudiantes los llama para aprender 
desde la lúdica, llevándolos a adquirir nuevos 
conocimientos y habilidades. 
El educador musical debe priorizar la 
transmisión de contenidos de aprendizaje y el 
desarrollo de habilidades musicales. 
Fin educativo: Para el educador musical el fin 
en sí es la enseñanza de la música. 
El educador musical se centra en la evaluación 
del desarrollo musical de los estudiantes 
El docente de música se acoge a un plan de 
estudios con objetivos de enseñanza y 
aprendizaje, siempre en busca de resultados de 
acuerdo al nivel en el que se encuentre el grupo 
de estudiantes. 
Tabla 8 Diferencias entre el rol del Musicoterapeuta y el Educador musical, citado en 
Echeverri, M. B. (2014) 
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Dada la explicación en la tabla, es más claro para el lector: identificar las funciones y 
cualidades que caracterizan al Educador Musical como al Musicoterapeuta.  
Para aclarar aún más ambas profesiones Vaillancourt, G. (2009), expone: En musicoterapia, 
la meta no es educativa, aunque lo sean las actividades y los resultados. En cambio algunos 
niños desarrollan habilidades musicales con los instrumentos e incluso cursan al mismo 
tiempo asignaturas de música. El objetivo principal consiste en desarrollar el potencial del 
niño con la ayuda de la música, que es fuente de creatividad. 
 
 
Por otra parte es necesario volver a la pregunta: ¿Musicoterapia en el contexto escolar?, 
para comprender mejor la orientación del proyecto investigativo, con miras de evidenciar los 
grandes aportes que realiza esta disciplina sobre las habilidades sociales en los niños y 
niñas. De esta manera, la entidad educativa recibirá el apoyo y alternativas de  solución ante 
las problemáticas que experimentan día a día con los estudiantes que tienen relaciones 
sociales inadecuadas: remitiéndolos a otras áreas como: Psicología, Terapia ocupacional, 
Psicopedagogía, entre otras; en donde los resultados son buenos, pero la postura de 
Musicoterapia, ofrece a muchas poblaciones universales: otras formas de expresión tan 
accesibles y deseadas por su condición de espontaneidad en el medio, asociada ésta al uso 
de la música con fines terapéuticos. 
 
2.4.2 Abordaje Plurimodal en Musicoterapia 
¿Qué es el Abordaje Plurimodal en Musicoterapia?, es un tipo de modelo que tiene esta 
disciplina: pero es necesario saber ¿qué es un modelo?, para Bruscia, K. (2007): “Un 
modelo es la especificación sobre cómo puede utilizare un método, normalmente en relación 
con determinada población de clientes”. Efectivamente, la diferencia entre método y modelo: 
es que en este último se requiere una orientación teórica, es decir, una respectiva 
fundamentación basada en teorías. Ahora sí, el Abordaje Plurimodal (APM), es un modelo 
de Musicoterapia muy joven: no lleva más de 30 años a lo largo de la historia, en 
comparación con otros modelos. Fue desarrollado en la década de los 90 en Argentina,  por 
un grupo de Musicoterapeutas: Diego Schapira, Karina Ferrari, Viviana Sánchez y Mayra 
Hugo.  
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Complementando Oriola, V. C. (2012): El APM, comparte gran parte su teoría 
musicoterapéutica, primordialmente con el Modelo de Musicoterapia Analítica, que generó 
Marie Presley y otros musicoterapeutas que han desarrollado este modelo. Pero también 
incorpora algunos conceptos de otros modelos y pensadores como: Kenneth Bruscia, Lia 
Rejanes, Mendes Barcellos, Marly Chagas, Marta Negreiros, Ronaldo Milleco, Clive 
Robbins, Kenneth Aigen, Rudy Garred, entre otros. 
 
 
Es curioso el término “plurimodal”, y resulta que lo determinan así: por la fusión que surge  
entre la dimensión teórica y la dimensión práctica que contienen al modelo. Veamos como lo 
explica: 
 
Schapira, D. F. (2007): Con respecto a la dimensión teórica, es plurimodal por no estar 
inscripto de manera indisoluble dentro de ninguno de los denominados como modelos 
teóricos musicoterapéuticos, tomando conceptos de pensadores de distintas corrientes de 
pensamiento teórico que nos resultan valiosos y útiles. (p. 29) 
 
 
Al parecer el APM, es acogido por muchos musicoterapeutas latinoamericanos, ya que no 
solo es de fácil entendimiento para los países latinos, sino también porque las teorías y 
prácticas que propone: son de fácil acceso y/o adaptación para cualquier terapeuta en busca 
de bases teóricas.  
 
Además, para Urrea Veloza, J. A. (2016): el APM se construye sobre unos postulados 
medulares que conforman su dimensión teórica. Dada esta naturaleza sistémica y sintética 
del acervo teórico musicoterapéutico presente en este abordaje,  a continuación se 
mencionan algunos postulados teóricos sobre los cuales esta investigación se basa y toma 
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A)Considera al ser humano como una unidad 
biopsicosocioespiritual; 
•B)Se inscribe dentro del pensamiento 
psicodinámico; 
•C)Suscribe a la postulación del determinismo 
psíquico; 
D)Adhiere a la idea de música interna 
•E)Adhiere a la concepción de ser en la música 
•F)Considera que en el proceso musicoterapéutico 
se despliegan los mismos mecanismos de defensa 
que aparecen en un proceso psicoterapéutico 
analítico; 
G)Concibe el concepto de transferencia y 
contratransferencia musicoterapéutica; 
•H)Toma en cuenta el encuadre como elemento 
básico para el despliegue de los fenómenos MT 
•I)Adhiere al principio de analogía; 
 
J)Toma en cuenta al concepto de metáfora                                              
K)Postula el concepto de representaciones sociales 
musicales;                              
L)Adhiere a la idea de los orígenes musicales 
M)Postula la conceptualización de los Modos 
Expresivos Receptivos 
•N)Sostiene el concepto de musicalidad terapéutica 
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A. Considera al ser humano como una unidad bio-psico-socio-espiritual esta 
dimensión abarca todos los aspectos del ser humano, como una unidad que no se puede 
separar: dando a entender que son ese conjunto de ramificaciones que se afectan entre 
ellas. Schapira, D. F 2007 (p. 33):“Reconocer al hombre desde su biología, de manera 
integral, y como un sujeto con vida psíquica y espiritual inmerso en un marco social con el 
que se relaciona en una mutua construcción dialéctica”.  
 
B. Se inscribe dentro del pensamiento psicodinámico hace hincapié en que el 
individuo posee vida psíquica: tomada ésta de la teoría de Freud, que dice que el 
inconsciente se realiza con experiencias donde aparece la dinámica psíquica. 
 
C. Suscribe a la postulación del determinismo psíquico “nuestra vida presente, 
nuestras actividades y nuestras relaciones interpersonales están íntimamente relacionadas 
con nuestra historia” (p. 36); es una manera de decir que esas formas de actuar son el 
producto de nuestras experiencias en la vida ordinaria. 
 
D. Adhiere a la idea de música interna basado en el sustento que brinda Mary Priestley: 
cuando describe al “yo” desde la música interna, que sería como ese equilibrio emocional en 
los pensamientos; “aclarando que la música interna de una persona no es su musicalidad ni 
su potencial musical, sino el núcleo de su psiquis, donde reside el inconsciente” (p. 36) 
 
E. Concepción de ser en la música tomada del modelo de Nordoff-Robbins, conocida 
como música creativa: producida ésta de la espontaneidad del usuario. “De este modo, en 
nuestra perspectiva, lo que una persona canta o toca en sesión no es una proyección, sino 
la persona en sí misma”. (p. 38) 
 
F. Considera que en el proceso musicoterapéutico se despliegan los mismos 
mecanismos de defensa que aparecen en un proceso psicoterapéutico analítico 
sintetizando un poco: éste se refiere a los mecanismos de defensa que el ser humano crea 
como escudo, ante las situaciones que le exijan salir de una zona de confort estable. 
 
Argumenta Schapira, D. F (2007) diciendo que en las sesiones de Musicoterapia también se 
evidencian estos mecanismos: el consultorio o sala de musicoterapia es un ámbito en el que 
los usuarios reproducen sus modalidades de respuesta ante las eventualidades que la 
sesión o el encuentro plantean, y en ese sentido es esperable que se pongan en 
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funcionamiento aquellos mecanismos psíquicos a los que está habituado para disminuir sus 
ansiedades básicas… (p. 39) 
 
G. Concibe el concepto de transferencia y contratransferencia musicoterapéutica la 
transferencia se refiere al contenido interno de la psiquis del usuario hacia sentimientos y 
percepciones hacia el terapeuta. Por otro lado la contratransferencia “implicaría la forma de 
estar, sentir y de actuar del terapeuta ante la conducta del paciente, como registro a 
considerar para comprender el proceso terapéutico, y guía que orienta sus intervenciones” 
(p. 39), es decir la contra reacción que experimenta el musicoterapeuta en relación a los 
comportamientos que presentan los usuarios. 
 
H.  Toma en cuenta al encuadre como elemento básico para el despliegue de los 
fenómenos musicoterapéuticos este aspecto se refiere al conjunto de elementos que 
son necesarios para apreciar el proceso terapéutico. Los elementos vinculados son: 
espaciales, temporales, económicos, teóricos, área laboral, setting. 
 
I. Adhiere al principio de analogía “cuando nos referimos a la música como analogía 
estamos diciendo básicamente que los procesos musicales en el encuadre 
musicoterapéutico son equivalentes a los procesos psíquicos, o que la forma musical suena 
de manera análoga a los mismos” (p. 45); se presta esto, como una herramienta positiva 
para el musicoterapeuta: ya que a medida que fluyen las intervenciones, se puede ir 
realizando una comparación entre lo que produce el usuario hacia el exterior y calar lo que 
ocurre en el interior del mismo. 
 
J. Toma en cuenta al concepto de “metáfora” “no es un fenómeno puramente 
lingüístico, sino un fenómeno social y creativo que forma parte del territorio de la experiencia 
cotidiana y del flujo simbólico de la imaginación” (p. 47). Esta descripción se enfoca al 
proceso de simbolización: en el que los usuarios viajan y se conectan por medio de la 
imaginación; y que esta asociación entre música e imagen: sólo se produce en personas 
que tengan la capacidad de generarlas. 
 
K. Postula el concepto de Representaciones Sociales Musicales (RSM) “la 
consideración y el estudio de las RSM son hoy de gran importancia para comprender la 
construcción, la estructuración y la dinámica de los subgrupos sociales de pertenencia de 
los usuarios de Musicoterapia” (p. 50); en otras palabras: el autor manifiesta que conocer, 
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escuchar y compartir las músicas que hacen parte del bagaje musical de los usuarios: son el 
complemento fundamental para abordar sus problemáticas y construir juntos (terapeuta-
usuario) las soluciones para su proyecto de vida. 
 
L. Adhiere a la idea de los “orígenes musicales” “la hipótesis básica postula que todos 
venimos al mundo como músicos, o sea con la capacidad y el potencial de desarrollar 
habilidades musicales, y que cualquier persona que se desarrolla normalmente se desarrolla 
musicalmente” (p. 51); hace referencia a las capacidades que tenemos los seres humanos 
para crear y reproducir música propia, única e irrepetible: dicha capacidad instaurada en la 
misma naturaleza humana que se da a conocer durante el proceso de desarrollo. 
 
M. Postula la conceptualización de los Modos Expresivo-Receptivos (ME-R) 
Schapira, D. F. (2007), explica que: no todos los actos de una persona son comunicativos, 
pero sí todos los actos de una persona son expresivos en tanto manifiestan algo más allá de 
la voluntad de que los vinculen con otra persona. La expresión y la recepción pueden ser 
volitivas y posibles de ser comunicativas si hay al menos dos personas que consensuen 
coordinar estas acciones (p. 52). 
 
 
Es como apreciar una fotografía de todas las dimensiones de una persona, es decir, 
capturar la esencia de esos comportamientos que se afloran en los ambientes donde se 
desenvuelve el individuo: aquellos gestos, acciones, sentimientos y emociones que son 
descubiertos en la interacción social. 
 
N. Sostiene el concepto de musicalidad terapéutica Para Schapira, D. F. (2007): la 
musicalidad terapéutica nos conduce a conocer nuestro ser en la música, y el ser en la 
música de las personas con las que trabajamos. Poder lograrlo implica un vasto 
conocimiento de la teoría musical, un buen manejo técnico instrumental y vocal, plasticidad y 
actitud lúdica en el uso de los instrumentos y la voz, comprensión de la teoría 
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Valorar y considerar la musicalidad del terapeuta es esencial para la práctica de la misma, 
ya que se trata de mantener una postura ética y profesional, en la que el erudito no solo 
construye conocimientos, sino que procura llevarlos a la experiencia en el quehacer 
musicoterapéutico. Para complementar esta valiosa descripción, es necesario explicar en 
qué consiste la dimensión práctica, en la que Schapira sostiene: es complementaria con la 
dimensión teórica para que sea un abordaje plurimodal.  
Schapira, D. F. (2007): El Abordaje Plurimodal desarrolla actualmente cuatro ejes de acción: 
el de las improvisaciones musicales terapéuticas, el uso selectivo de la música editada, el 
trabajo con canciones y la técnica EISS creada por el APM. La plasticidad del abordaje 
permitirá a cada musicoterapeuta establecer cuál o cuáles de estos ejes de acción debe 
privilegiar en función de la persona o población a la que asiste. (p. 60) 
 
 
De esta forma se complementan ambas dimensiones, y así como lo menciona el autor: es 
plurimodal por el conjunto y asociación que posee tanto de teorías y adaptaciones y/o 
creaciones originales para la práctica. 
 
2.4.3 Indicadores psicosonoros de integración vincular 
Los indicadores sonoros de integración vincular, es el instrumento de musicoterapia que se 
empleará en esta investigación. La ejecución del mismo, se correlaciona con las categorías 
de la investigación; es decir, la herramienta se vincula a la competencia social y al 
autoconcepto. Ahora bien, Pellizzari, P. &. (2005), autora del instrumento realiza una 
descripción consisa del mismo: 
 
A través de la improvisación sonora grupal y de la observación nos dirigimos a evaluar las 
capacidades de entablar relaciones intramusicales, es decir, de investidura e intermusicales, 
esto es, de intimidad con los pares, visualizando así la integración grupal. 
Se evaluaron los grados de conexión vincular que el sujeto manifiesta con sus semejantes 
en el interior del grupo de pertenencia. 
 
El conjunto de rasgos que se tuvieron en cuenta contituyen en esta teoría los indicadores 
provenientes tanto del área psíquica-conductual como sonora. Es por esta razón que damos 
en llamarlos indicadores psicosonoros. Entendiendo por tales la articulación específica entre 
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un rasgo sonoro vincular y un rasgo de sujetividad vincular. Nos hemos basado para 
confeccionar este instrumento de evaluación en las conceptualizaciones de Kenneth Bruscia 
y las del equipo de Investigación ICMus de Argentina. 
 
1) Tendencia a la diferenciación e integración vincular: El sujeto se manifiesta 
básicamente seguro de sí mismo, logrando autonomía e intercambio vincular fluido, 
manifestando capacidad de dar y de recibir en los intercambios. Desde el punto de 
vista sonoro, se advierte la presencia alternada de los siguientes indicadores: 
 Figura, fondo, contrapunto, propuestas sonoras abiertas 
 
2) Tendencia a la dependencia: El sujeto se manifiesta inseguro y condicionado por 
los demás, busca apoyo en otros, requiere de protección y de cuidados. No puede 
asumir la responsabilidad de sus actos, utilizando mecanismos de identificación y 
proyección en aspectos referidos a sí mismo. Puede tener una actitud inhibida o 
extrovertida, pero el proceso de autonomía no se encuentra logrado. Desde el punto 
de vista sonoro, se advierte la presencia casi exclusiva o privilegiada de los 
siguientes indicadores sonoros: 
 Monofonía, homofonía, subordinación sonora, fondo 
 
3) Tendencia al aislamiento: El sujeto se manifiesta introvertido con marcada timidez 
y déficit de contactos sociales genuinos. Puede conformarse como aislamiento 
emocional, aislamiento social o extrema diferenciación narcisista. En todos los casos, 
el sujeto no puede tener en cuenta a los demás, manifiesta rechazo o negación a los 
demás en el intento de autoafirmarse. Los indicadores son: 
 Desconexión sonora, recurrencia a modalidades propias, elección del 
instrumento, utilización de intensidades 
 
4) Tendencia al aislamiento por hiperdiferenciación: el aislamiento con tendencia 
narcisista es un discurso rígido que pretende ser líder por imposición a través de 
conductas de control sobre la improvisación de los otros, y abuso de la intensidad y/o 
contrastes. Los indicadores son: 
 Control sobre la improvisación de los otros, contrastes sonoros, figura, 
elección del instrumento líder, utilización de la intensidad. 
 




Para Baker, F. &. (2005): el método de composición es: “El proceso de creación, notación y / 
o grabación de letras y música por parte del cliente o clientes y el terapeuta dentro de una 
relación terapéutica para abordar las necesidades psicosociales, emocionales, cognitivas y 
de comunicación del cliente”; por consiguiente hablan de la claridad que hay que tener sobre 
el uso del método como tal, al igual que las técnicas que comprenden un método. 
 
Complementan Baker, F. &. (2005), diciendo: Teniendo en cuenta que los autores han 
presentado un rango y variedad de modelos, métodos y técnicas, la mayoría todavía cumple 
con los criterios generales de esta definición. Tal vez el modelo que no es realmente un 
juego donde el terapeuta y la música están simultáneamente improvisando una canción 
creada en el aquí y ahora, y no está destinada a ser "construida" en el sentido tradicional, 
refinada y escrita en cualquier forma y grabada. En esta etapa, es importante aclarar qué se 
entiende por "método" y qué se entiende por "técnica". Los métodos terapéuticos son los 
enfoques elegidos por el terapeuta para lograr un cambio terapéutico y se pueden entender 
como el "método" de trabajo. Por el contrario, las técnicas son las herramientas y 
estrategias, las actividades musicales y las experiencias musicales concretas iniciadas por 
el terapeuta que son esenciales para el éxito del método aplicado. 
 
 
En este proyecto de investigación, se emplean tres técnicas de Songwriting, a continuación 
se describen: 
 
 Técnica de relleno en blanco (FBT) (Baker; Baker y otros, Aasgaard) Se puede 
adoptar una técnica que utiliza una canción familiar. Una canción con la que el 
cliente se relaciona; puede usarse y adaptarse para hacerla más relevante 
personalmente. Esta técnica proporciona más estructura para los clientes que 
pueden tener dificultades para expandir y organizar ideas simples, y también puede 
proporcionar una dirección para las letras y puede servir como un punto de partida 
para un cliente que tiene problemas para comenzar. 
 
 Song Parody Technique (SPT) (Aasgaard; Baker; Baker y otros; Dileo y Magill) 
Utiliza la música de una canción pre compuesta donde las letras de la canción 
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original son 
completamente reemplazadas por letras generadas por el cliente. En muchos casos, 
se emplea una combinación de SPT y FBT. 
 
 Song Collage Technique (SCT) (Baker; Baker et al.) Otra técnica, que puede ser útil 
para los clientes que tienen dificultades para identificar o articular sus emociones, es 
el uso del "collage de canciones". Esta técnica implica que el cliente busque libros de 
música o la hoja de letras dentro de portadas de CD y seleccione palabras o frases 
de canciones compuestas previamente que se destacan o tienen un significado 
personal para ellas. 
 
 
2.5 Fundamentación Teórica: Investigación-Acción 
El estudio investigativo que se ha planteado, se encuentra orientado con base a la 
investigación cualitativa: dentro de ésta existen más de cuarenta tipos de investigación 
cualitativa, según Tesch (1990), citado en Sandín Esteban, M. P. (2003); pero se especifica 
que la línea de profundización con la que Musicoterapia realiza su énfasis: es la Educación, 
por lo tanto es necesario fundamentarla desde el tipo de investigación cualitativa: 
“Investigación Acción”.  
Para Sandín Esteban, M. P. (2003): La investigación-acción se encuentra ubicada en la 
metodología de investigación orientada a la práctica educativa. Desde esta perspectiva, la 
finalidad esencial de la investigación no es la acumulación de conocimientos sobre la 
enseñanza o la comprensión de la realidad educativa, sino, fundamentalmente, aportar 




De esta manera, el proyecto educativo, busca realizar esos aportes que permitan impactar y 
generar cambios a favor de la población con problemáticas sociales. Para acompañar esta 
afirmación, es esencial tener conocimiento de cuáles son los orígenes de la investigación 
acción, para ello el autor menciona: 
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Escribano González, A. (2004): Aprender a enseñar. Fundamentos de didáctica general. 
Cuenca: Universidad de Castilla La Mancha. MEC (2004): Kurt Lewin fue quien acuñó la 
expresión “Investigación-Acción” (ActionResearch), en los años cuarenta, para describir en 
un proceso de espiral cíclica, compuesto por las fases de: análisis concreción de 
hechos conceptualización de los problemas planificación de programas de acción 
ejecución de los mismos nueva concreción evaluación de los hechos. (p. 370) 
 
 
En cambio para  Sandín Esteban, M. P. (2003): existen diversos lenguajes epistemológicos 
en los que se pueden fundamentar sus prácticas, la mayoría coincide en situarla en los 
paradigmas interpretativo y crítico. En la investigación-acción predominan estos enfoques, 
pues se pretende, fundamentalmente, propiciar el cambio social, transformar la realidad y 
que las personas tomen conciencia de su papel en ese proceso de transformación.  
 
 
Justamente es lo que se pretende lograr en los niños y niñas de 8 y 9 años, es un cambio 
positivo en sus vidas y en cada uno de sus contextos. 
Por otro lado, al hacer un recorrido histórico sobre la investigación-acción: nos encontramos, 
con que ésta nació con orientaciones hacia la socialización, pero en ciertas épocas del 
contexto histórico, algunos autores realizan sus aportes sobre el sumo interés en ejecutarla 
en sus tiempos; dando a entender que la investigación-acción tuvo un gran auge dentro del 
siglo XX. A continuación se describe algunas razones de dicho auge en Gran Bretaña, 
según Carr y Kemmis 1988, citado en Escribano González, A. (2004): 
 
1. El auge de la profesionalización cada vez más exigente de los profesores y la 
fuerte demanda de un papel más activo en la investigación desde la propia 
práctica. 
 
2. Los prácticos ponían en tela de juicio la poca relevancia que les ofrecía la 
investigación educativa contemporánea para sus problemas concretos. 
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3. La influencia de Schwab acerca del interés sobre lo ‘práctico’ en el currículum 
y más tarde sobre la reflexión acerca de la práctica. 
 
4. El auge de los métodos nuevos que enfatizaban las categorías de los 
participantes para configurar las situaciones educativas. 
 
5. El surgimiento de una tendencia social que se apoyaba en la responsabilidad 
de los profesores de sus propias acciones y que encaminaba a una orientación 
política, de modo que el profesorado reaccionó tomando un papel de 
autodirección, como la mejor manera de justificar sus prácticas y dando lugar a 
críticas razonables sobre las condiciones de trabajo en que tenían que realizarlas. 
 
6. El aumento de solidaridad que se produjo entre los enseñantes como 
respuesta ante las crisis públicas sucedidas durante las aplicaciones de las 
reformas de enseñanza en el período postexpansión que comenzaron en el 70 y 
que permanece hasta la fecha actual.  
 
De esta manera, se explican las razones que hicieron que la investigación-acción fuera y 
sea utilizada por muchos campos que buscan este tipo de socialización. Entre los autores 
que han construido la fundamentación, se encuentran: Carr y Kemmis, 1988, Bartolomé 
1990, Altricher, Posch y Somekh 1993, Eliot 1994, Bonal 1994, Contreras 1994, entre otros, 
citados en Escribano González, A. (2004). 
 
 
2.5.1 Características de la Investigación-Acción 
Teniendo claridad del origen y del objetivo principal de este tipo de investigación: ahora se 
describen algunas características de la misma, que surgieron gracias a los aportes de 
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Implica la transformación y 
mejora de una realidad 
educativa y/o social 
Parte de la práctica, de 
problemas prácticos. 
Es una investigación que 
implica la colaboración de 
las personas. 
Implica una reflexión 
sistemática en la acción. 
Se realiza por las personas 
implicadas en la práctica 
que se investiga. 
El elemento de "formación" 
es esencial y fundamental 
en el proceso de 
investigación-acción 
El proceso de investigación-
acción se define o se 
caracteriza como una espiral 
de cambio. 



















Cada una de estas características, confirman el interés en la ejecución de la investigación, 
debido a que se evidencian factores que se asemejan mucho al interés de este proyecto: 
apuntar a las problemáticas sociales, con el apoyo de la misma población: como actores 
primordiales, además del acompañamiento que le brinda el investigador al contexto en el 
cual desea involucrarse para generar esas propuestas de cambio. 
 
2.5.2 El proceso de Investigación-Acción 
Dados los requisitos para que se realice la triangulación de Lewin, es indispensable el actuar 
de sus tres elementos en la investigación-acción: la formación, la investigación y la acción. 
Por consiguiente, afirma Sandín Esteban, M. P. (2003): “El proceso de investigación-acción 
se caracteriza fundamentalmente por su carácter cíclico, su flexibilidad e interactividad en 
todas las etapas o pasos del ciclo”. A continuación una gráfica, de cómo es el proceso a 
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Figura 3 Espiral de Lewin, en la que se indican las fases del proceso cíclico para la 
Investigación-Acción 
 
Es necesario precisar que cada una de estas fases, consta de cuatro etapas que se describen 
en la siguiente tabla: 
 
Tabla 11 Actividades implicadas en el ciclo de investigación-acción en el ámbito 
socioeducativo: según Sandín Esteban, M. P. (2003) 
 
1) Identificación de una 
preocupación temática 
y planteamiento del 
problema 
Generalmente, el inicio de una investigación-acción 
supone una indagación reflexiva por parte del grupo 
acerca de su propia práctica con el objetivo de 
identificar aquellas situaciones problemáticas que se 
desean cambiar, tarea que no siempre es fácil. 
2) Elaboración de un plan 
de actuación 
El plan de acción organizada, y por definición, debe 
anticipar la acción. Identificada la preocupación 
temática, el grupo debe planificar una estrategia de 
actuación. 
3) Desarrollo del plan y 
recogida de datos 
sobre su puesta en 
práctica 
Consiste en poner en acción las ideas y supuestos 
planificados previamente. En este sentido la acción 
está guiada por la planificación, pero una acción 
críticamente informada no se haya completamente 





El objetivo de la investigación-acción es comprender la 
realidad para transformarla; una comprensión 
profunda de lo que sucede y por qué sucede. Para ello 
es necesario reflexionar. 
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Finalmente Sandín Esteban, M. P. (2003), continúa afirmando: “la espiral auto reflexiva 
vincula la reconstrucción del pasado con la construcción de un futuro concreto e inmediato a 
través de la acción. Y vincula el discurso de los que intervienen en la acción con su práctica 
del contexto social”. 
 
2.5.3 Protocolos de seguimiento individual y grupal 
El instrumento mencionado: fue diseñado por el profesor Mauricio Echeverri, el cual lo ha 
implementado en las prácticas de la maestría a lo largo de estos semestres; y la plantilla 
contiene tres apartados, en donde se describen las tres fases de una sesión de 
musicoterapia: caldeamiento, central y cierre. Ahora bien cada una de estas fases, presenta 
cinco aspectos que describen el comportamiento de los usuarios desde una mirada grupal y 
otra individual. Puramente cualitativo y diligenciado con una redacción que represente lo que 
sucedió durante toda la sesión, procurando introducir detalles relevantes de cada 
participante. A continuación una descripción: 
 
 El primer aspecto a considerar es el sonoro, en él se detalla todo lo que 
sucede desde la música y sus variantes (tempos, intensidad, timbres, 
duración, entre otros).  
 
 El segundo aspecto llamado corporal, comprende los comportamientos que 
envuelven la expresión facial, corporal y motora; aquí son capturados todos 
los movimientos que ejecuta cada uno de los usuarios. 
 
 El aspecto verbal, pone en escena todo lo que se habla en sesión, las 
consignas por parte de la terapeuta y las expresiones que surgen a lo largo 
de la sesión o fuera de ella, los acuerdos y desacuerdos. 
 
 El aspecto cognitivo comprende la evidencia: en cuanto a la capacidad de 
escuchar, atender, memorizar, comprender consignas, ejecuciones musicales 
o terapéuticas; en donde el usuario requiere utilizar con intensidad: la vista y 
el oído para poder generar una trasferencia del proceso. 
 
70 El aporte de la Musicoterapia sobre las habilidades  
sociales y la sana convivencia en niños de 8 y 9 años 
 
 También el aspecto socio-emocional, considerado uno de los más 
importantes dentro del protocolo, por el marco referencial que posee; ya que 
considera los estados emocionales de cada uno de los participantes: 
necesarios para poder generar las interacciones sociales en sesión. 
 
 Finalmente, la plantilla contiene un apartado donde el musicoterapeuta realiza 
sus conclusiones generales sobre la reflexión que le llevó a describir cada 
uno de los aspectos mencionados y también en el mismo documento se 
hacen recomendaciones, con el fin de mejorar sesiones posteriores o darle 
continuidad a los temas terapéuticos que surgen en las sesiones. 
 
2.6  El rigor científico en la investigación cualitativa 
Es necesario poseer el aval científico en este tipo de investigación cualitativa, debido a que: 
sin la veracidad y confiabilidad de la misma todo lo que se plantee y proponga, no será 
considerado auténtico. 
Así lo menciona Sandín Esteban, M. P. (2003): Cuando hablamos de calidad de un estudio, 
solemos referirnos a su rigor científico, fiabilidad, veracidad, confiabilidad, plausibilidad, 
adecuación metodológica, credibilidad, congruencia, etc. Pero quizás el término más 
utilizado sea el de “validez”. Una investigación no válida no es verdadera. Una investigación 
no válida no es buena investigación, no tiene credibilidad. Si los estudios no pueden ofrecer 
resultados válidos, entonces, las decisiones políticas, educativas, curriculares, etc., no 
pueden basarse en ellos. (p. 187) 
 
 
En concordancia con Sandín, es sumamente importante que este proyecto 
musicoterapéutico basado en la línea de educación, se encuentre cimentado en los pilares 
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2.6.1 Criterios de validez en la investigación cualitativa 
Según los aportes de Sandín Esteban, M. P. (2003), se señalan cuatro posiciones ante el 
establecimiento y uso de criterios para evaluar la investigación cualitativa:  
 Aplicación de criterios convencionales: Los criterios tradicionales para valorar la 
adecuación y calidad de la investigación son los ya conocidos de validez interna, validez 
externa, fiabilidad y objetividad. Algunos autores sostienen que los estudios cualitativos 
deben ser juzgados usando los mismos criterios que aquellos utilizados en la 
investigación convencional. 
 
 Aplicación de criterios paralelos o cuasifundacionales: Se define que los 
estudios deben ser valorados a partir de criterios generados por y desde dentro del 
propio paradigma cualitativo, pues no es legítimo articularlos contra un telón de fondo 
epistemológico positivista. Se pretende pues, a la luz de la tesis kuhniana sobre la 
inconmensurabilidad paradigmática, generar normas propias que se adecuen a los 
postulados esenciales que regulan el enfoque cualitativo de investigación. 
 
 Aplicación de criterios propios: El establecimiento de términos paralelos no ha 
logrado alcanzar el objetivo de articular los supuestos del enfoque cualitativo de 
investigación y los criterios de validación propios. De hecho, Guba y Licoln, en 
posteriores trabajos, han reconocido que los criterios por ellos propuestos son al fin y al 
cabo paralelos a los convencionales, pues tienen sus orígenes y raíces en asunciones 
positivistas. 
 
 Nuevos criterios para un mundo posmoderno: En el enfoque posmoderno se 
promulga que el carácter de la investigación cualitativa implica que no pueden existir 
criterios específicos para juzgar sus productos. Dado un mundo de múltiples realidades 
construidas, ¿cómo es posible discernir entre una versión verdadera y otra que no lo es? 
En este marco, la investigación científica se enfrenta a tres nuevos compromisos: en 
primer lugar, a nuevas y emergentes relaciones con los participantes; segundo, a 
posicionamientos profesionales, personales y políticos hacia el uso de la investigación y 
su potencialidad para promover la acción, y finalmente a una visión de la investigación 
que posibilite y fomente la justicia social, la diversidad y el discurso crítico (Lincoln, 
1995). 
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Cada uno de estos criterios, clarifican y otorgan el respectivo aval al proceso investigativo. 
Al hacer una síntesis sobre el rigor científico de la investigación cualitativa, se describe la 
siguiente tabla: 
 
Tabla 12 Criterios de rigor científico en la investigación cualitativa, citado en Sandín 
Esteban, M. P. (2003) 
 
Términos convencionales y alternativos de criterios de calidad en la 
investigación cualitativa 












Consistencia Fiabilidad Dependencia “Auditability” 




Al recoger varias fuentes de información sobre el origen de la etnografía y qué comprende la 
misma, León, O. G. (2003), argumenta: la Etnografía nace a partir de dos tradiciones 
diferentes en las Ciencias Sociales del siglo XX. Por un lado, está la Antropología Cultural, 
de origen británico, que tiene su mejor exponente en obras tales como Los argonautas del 
Pacífico occidental, de Malinowski (1922), o Los nativos de las islas Andaman, de Radcliffe-
Brown (1922).  
 
En ellas, sus autores hacen el propósito de abordar el estudio antropológico de esas 
sociedades después de haber convivido largamente con sus nativos, es decir, después de 
haberse convertido en miembros de ellas. Tanto Creswell (1998) como Wolcott (1997) 
definen los estudios etnográficos como aquellos que tienen como objeto la descripción de un 
grupo que comparte una determinada cultura en función de su significado simbólico para la 
comprensión de los procesos psicosociales y culturales humanos. Se entiende por cultura 
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un conjunto de patrones de la vida diaria en los que se entrelaza lo que se hace, lo que se 
dice y los instrumentos (o artefactos) que se utilizan. El producto final de un estudio 
etnográfico debe ser una visión holística, es decir, una visión que no pierda la perspectiva 
del conjunto integrando tanto los puntos de vista de los miembros del grupo (la mirada 
desde dentro) como los que se derivan de la interpretación del investigador (la mirada desde 
fuera). 
 
Ahora bien, el origen de la etnografía, ha provocado que otros autores se preocupen de 
profundizar más sobre la misma. Tal es el caso de Hernández Sampieri, R. F. (2008), que 
brinda sus aportes, basándose en Álvarez-Gayou (2003), y éste considera que el propósito 
de la investigación etnográfica es describir y analizar lo que las personas de un sitio, estrato 
o contexto determinado hacen usualmente; así como los significados que le dan a ese 
comportamiento realizado bajo circunstancias comunes o especiales, y finalmente, presenta 
los resultados de manera que se resalten las regularidades que implica un proceso cultural.  
 
Los diseños etnográficos estudian categorías, temas y patrones referidos a las culturas. 
Desde civilizaciones antiguas, como el Gran Imperio Romano de los primeros siglos de 
nuestra era o antes, la civilización maya y el antiguo Egipto; hasta organizaciones actuales, 
como las grandes transnacionales del mundo, las etnias indígenas actuales o los hinchas de 
un equipo de fútbol. 
 
Ahora bien, es importante comprender todo el proceso que conlleva la etnografía; para 
ampliar un poco más dicho proceso, Sandín Esteban, M. P. (2003), citando a Aguirre (1995ª: 
6), dice: el proceso etnográfico corresponde al trabajo de campo realizado mediante la 
observación participante a lo largo de un tiempo suficiente. Este proceso comprende los 
siguientes pasos: 
 
a. Demarcación del campo 
 Elección de una comunidad, delimitada y observable. 
 Redacción de un proyecto definido: objeto, lugar, tiempo, etc. 
 Redacción de un presupuesto y búsqueda de financiación. 
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b. Preparación y documentación 
 Documentación bibliográfica y de archivo. 
 Fuentes orales. 






 Registro de datos. 
 Observación participante. 
 
d. Conclusión 
 Elaboración de la ruptura. 
 Abandono del campo. 
 
Ya hemos dicho que en términos generales la etnografía no sigue un modelo lineal, sino que 
inicialmente, el investigador intenta describir de forma global una realidad desconocida, poco 
previsible y a menudo poco accesible.  
 
 
2.8 La Ética en la investigación 
Una de las capacidades que tiene la persona humana, es la de poder emitir un juicio de 
valor, en diversos contextos y aspectos. Cada uno de estos juicios envuelve y brindan 
consistencia a la ética. Pero hay que tener en cuenta, que los criterios individuales, acarrean 
una responsabilidad personal, comportamental y moral. Ya lo menciona López, J. L. (2015): 
“Los científicos son responsables de su trabajo no sólo intelectualmente, sino también 
moralmente”. 
 
Ander-Egg, E. (1995), describe las consieraciones que se deben tomar en cuenta, para 
ejecutar métodos y técnicas en la investigación social: 
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1) La ética del investigador en su relación de trabajo con otros y con sus colaboradores. 
Los investigadores deben reconocer los trabajos de los cuales han tomado algún tipo 
de información, ya sea para aportar a la suya propia, o para discutirla y de esta forma 
desarrollar su propio trabajo, tomar información de forma incorrecta constituye un 
plagio científico.   
 
2) La formación permanente como ética de la responsabilidad. 
El simple hecho del acelerado cambio y desarrollo de los contextos genera una 
rápida obsolescencia de los conocimientos, esto exige que el investigador se 
encuentre en constante formación para evitar caer en ideas antiguas, rebatidas y 
obsoletas, además ofrece nuevas opciones para abordar las exigencias de los 
entornos en los que se desenvuelva el investigador.  
 
3) La responsabilidad de los científicos frente a las consecuencias de sus propias 
investigaciones. 
Existen varias razones para contemplar este punto sobre los cuestionamientos en 
torno a las consecuencias generadas por las investigaciones, como es el caso de las 
investigaciones militares o investigaciones que con fines económicos, o políticos 
ponen en riesgo la vida, el equilibrio ambiental y ecológico del planeta o hasta las 
relaciones sociales humanas, es por esto que ningún tipo de investigación exime al 
investigador de su responsabilidad social y su condición de ser humano.   
 
4) La coherencia existencial con las conclusiones científicas a las que se llega.  
Ander-Egg, E. (1995), propone como necesario seguir coherentemente las creencias, 
costumbres y reglas personales, viviéndolas diariamente y no solamente 
publicándolas como resultado del trabajo sin abordarlas en el día a día del 
investigador. Se propone un estilo de vida en el que el investigador sea consecuente 
entre sus acciones y sus búsquedas.  
 
5) Los límites éticos de la ciencia. 
Distintos elementos se encuentran presentes en estos límites éticos, empezando por 
aquellos que no son susceptibles de contrastación o verificación, límites 
presupuestales que hacen que las investigaciones se vean coartadas, o reducidas 
debido a sus posibles ganancias económicas, y por último los límites culturales, 
sociales o ideológicos
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3. METODOLOGÍA 
Es este capítulo se muestra el tipo de metodología y todos sus componentes, es decir, se 
hace una descripción sobre: el diseño metodológico, la población en quien se sitúa la 
presente investigación, al mismo tiempo que los criterios de observación, los instrumentos 
empleados en el proceso, el análisis de contenido y el procedimiento a seguir para cada 
fase del proceso musicoterapéutico. 
 
3.1 Diseño Metodológico 
El presente proyecto investigativo, se encuentra cimentado en la investigación-acción, cuyo 
origen surge de la investigación cualitativa. Tal como se ha mencionado en el capítulo 
anterior: este modelo de investigación posee unos lineamientos relevantes para la propuesta 
musicoterapéutica que se plantea en relación a la problemática existente; debido a que el 
modelo de investigación busca mejorar o transformar una realidad social, desde la mirada 
de la educación. Del mismo modo para acompañar el proceso, se emplea un enfoque 
musicoterapéutico que toma elementos del Abordaje Plurimodal: Schapira, D. F. (2007) y se 
incluyen técnicas del Songwriting: Baker, F. &. (2005). Por ello intervienen la ejecución de un 
plan de acción y la investigación desde dos perspectivas; la del investigador y la de la 
musicoterapeuta en formación. 
En correspondencia con ambos aspectos: se aplican instrumentos propios de la 
investigación cualitativa; específicamente se mencionan: las entrevistas semi-estructuradas 
(pre y post), los protocolos de seguimiento individual y grupal y los indicadores psicosonoros 
de integración vincular en Musicoterapia de Pellizzari, P. &. (2005). 
 
3.2 Población 
La población seleccionada para este proyecto investigativo, procede del Clan Rafael Uribe 
Uribe, ubicado en la calle 27 sur No. 15-51. En el cual se seleccionaron diez usuarios entre 
niños y niñas que oscilan entre los 8 y 9 años y que pertenecen al colegio Distrital Antonio 
Baraya: los cuales requieren potenciar sus habilidades sociales en beneficio de una sana 
convivencia en su entorno educativo. De esta forma se complementa diciendo, que en la 
institución acuden algunos colegios distritales que se encuentran en convenio con el clan, y 
en conjunto con Pronartes e Idartes aplican programas de formación artística y cultural.  
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Según Demo User. (s.f.): A Ser Arte, es un proyecto para el desarrollo del pensamiento 
Creativo, orientado al aprovechamiento de intereses, talento y vocación de niños y jóvenes, 
con el propósito de fortalecer la cultura, tradiciones, la identidad individual…Pronartes ha 
acompañado este proceso de formación desde el 2013 con el convenio de asociación 1033 
de 2013 y  el convenio de asociación 666 de 2015 donde se atendieron los centros de 
interés audiovisuales, música, literatura y teatro. Actualmente, el convenio 994 de 2017 
trabaja la formación artística en los centros de interés de audiovisuales y música en los 
Clanes 12 de Octubre, Rafael Uribe Uribe y San José; con los colegios Rafael Bernal 
Jiménez, Antonio Baraya, Alfredo Iriarte, República Federal de Alemania, Manuel del 




Gracias a los aportes que brindan estas entidades: es viable que esta población infantil 
tenga acceso a la formación artística; y dentro de ella el acceso a Musicoterapia. 
 
3.3 Criterios de selección 
Por medio del primer encuentro con el equipo psicosocial, se determinó que el grupo de 
participantes, serían 10 niños entre 8 y 9 años del curso 302, pertenecientes al colegio 
Antonio Baraya: los cuales necesitaban mejorar sus habilidades sociales: específicamente 
en el área comunicativa, social y emocional para establecer una sana convivencia dentro del 
contexto educativo. El equipo psicosocial, expuso características y detalles de cada uno de 
los usuarios que fueron remitidos al proceso musicoterapéutico; en donde cuya información 
a profundidad se encuentra reservada por parte de los profesionales del clan, debido al 
carácter privado que requiere la investigación. 
Se concretó una lista de niños, que fue validada por el conjunto de profesionales que 
laboran en el clan. A partir de los siguientes criterios: 
 Niños y niñas entre 8 y 9 años 
 Niños y niñas que presentarán dificultades en su empatía, asertividad, comunicación, 
autopercepción, autoestima y expresión emocional con sus pares, docentes y 
familiares. 
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Al concretar el grupo de usuarios con los cuales se realizaría el plan musicoterapéutico, se 
determinó: la elaboración de un consentimiento informado, que fue compartido con los 
padres de familia y/o acudientes de los participantes. 
 
Establecido este orden de categorías, se procedió con la secuencia del proceso 
musicoterapéutico, es decir, se establecieron las fases de valoración, intervención y 
evaluación con el grupo de usuarios seleccionados. Dicho proceso se realizó dentro del 
horario de atención del clan, situándose éste en dos encuentros por semana: entre los 
meses de agosto y octubre del presente año; asumiendo  cada una de las necesidades 
socio-emocionales presentadas, para intervenirlas con técnicas de musicoterapia y de esta 




3.4 Instrumentos  
Los instrumentos a emplear en esta investigación son de origen cualitativo, los cuales se 
describen a continuación: 
 
3.4.1 Entrevistas Semiestructuradas Pre y Post1: Se le realizó una entrevista 
semiestructurada de 4 preguntas, a cada miembro del equipo psicosocial del Clan 
Rafael Uribe Uribe: tanto al inicio como al final del proceso musicoterapéutico. Cada 
una de estas preguntas están relacionadas con las categorías preestablecidas, de 
acuerdo a los objetivos que se determinaron para potenciar las habilidades sociales y 
la promoción de una sana convivencia en los participantes. 
 
3.4.2 Protocolos de seguimiento individual y grupal
2
: Este protocolo fue 
diseñado por el Profesor Mauricio Echeverri para las prácticas de Musicoterapia en la 
línea de educación, que se desarrollaron en el centro Amar de la localidad de 
Chapinero; dicho instrumento sirve para analizar la sesión de musicoterapia, 
repartida en tres momentos: la fase de caldeamiento, la central y el cierre. De tal 
                                                 
 
1
 Ver en anexos: Entrevistas semiestructuradas pre y post. 
2
 Ver en anexos el diseño y desarrollo del mismo. 
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manera que se valoren en cada momento: los aspectos sonoro musical, corporal, 
comunicativo-verbal, cognitivo  y socio-emocional para cada uno de los participantes. 
 
3.4.3 Indicadores psicosonoros de integración vincular3: Esta matriz fue 
diseñada por la Dra. Patricia Pellizzari, y está pensada para analizar las 
interacciones interpersonales del participante con los demás miembros de la sesión, 
desde lo sonoro musical. En ella se describen cuatro aspectos o tendencias desde lo 
sonoro (que al mismo tiempo refleja comportamientos del individuo): tendencia a la 
diferenciación e integración vincular, tendencia a la dependencia, tendencia al 
aislamiento y tendencia al aislamiento por híper diferenciación. 
 
 
3.5 Análisis de contenido 
Para realizar un análisis conveniente del contenido, es necesario sujetar este procedimiento 
a un margen de categorías, que fueron preestablecidas para la construcción del proceso 
musicoterapéutico; las categorías tales como: la competencia social y el autoconcepto, 
establecieron la base para potenciar las habilidades sociales en los participantes. Al mismo 
tiempo, estas categorías se correlacionaron con un conjunto de propiedades y 
características, muy singulares a las necesidades que los usuarios presentaron en el 
proceso de musicoterapia.  
 
3.5.1 Selección de categorías y propiedades 
Durante el proceso de construcción del marco teórico, se llegó a la conclusión de que las 
temáticas que envuelven a las habilidades sociales, son muy amplias y al mismo tiempo 
extensas; sin embargo se evidenciaron trabajos de investigación, en donde autores como 
Caballo, V. E. (1993), Peñafiel, E. & (2010), Chaux, E. (2005), Monjas, M. I. (2000), entre 
otros, demuestran una labor positiva: gracias al esfuerzo dedicado en distintas poblaciones 
del entorno, enfocadas todas ellas en las habilidades sociales, y en este caso, se hizo 
hincapié en la competencia social y el autoconcepto, propuestas también en esta 
investigación. 
                                                 
 
3
 Instrumento de Musicoterapia, que evalúa el comportamiento social de los usuarios dentro de una 
dinámica grupal. 
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 Se pudo evidenciar que las necesidades de los participantes estaban muy de la mano con 
las propiedades propuestas; es decir, que tanto los niños como las niñas del colegio Antonio 
Baraya, presentan dificultades en la escucha y en la comunicación con sus pares y 
docentes, al igual que algunas problemáticas convivenciales y les cuesta relacionarse 
adecuadamente con los demás. Requieren aprender a comunicar asertivamente: ideas, 
sentimientos y emociones, y potenciar la autoestima y su autoconcepto. 
 
 Tabla 13 Categorías preestablecidas 
 
CATEGORÍAS PROPIEDADES CARACTERÍSTICAS 
COMPETENCIA 
SOCIAL 
Para Arón, A. M. 
(1996), la 
competencia social 
es: “un conjunto de 
habilidades que el 
niño pone en juego 






Desafío de prejuicios 
Comunicación 
asertiva 





González, M. I. 
(2002), es: la 
capacidad de 
responder quién soy 
yo. Es lo específico 
del hombre: la 






protagonista de la 
vida, y como sujeto 
consciente que 
asume, evalúa, 
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Por medio de esta gráfica, es posible encontrar una estrecha relación entre las categorías 
preestablecidas: la competencia social y el autoconcepto;  las propiedades de las mismas: la 
empatía, la comunicación asertiva y la expresión emocional; y las características o 
dimensiones que describen a cada propiedad, entre las más relevantes se mencionan: el 
cambio social, interacción social, desafío de prejuicios, expresión de ideas, resolución de 
conflictos, escucha, sensibilidad, aceptación de emociones y autorregulación emocional; etc. 
De esta manera se expone cómo al intervenir cualquiera de las habilidades sociales que se 
plantean en esta investigación, se ven beneficiadas los demás comportamientos: que se 
evidencian en las relaciones interpersonales. 
Figura 4 Correlación entre categorías-propiedades-características 
Diseñado por Sara Tomalá T. (2017) 
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3.5.2 Método para el análisis de categorías y propiedades según las 
Fases Musicoterapéuticas  
Teniendo muy claras las categorías: competencia social y autoconcepto y sus respectivas 
propiedades: empatía, comunicación asertiva y expresión emocional; es preciso mencionar 
una organización preestablecida para el desarrollo de las fases dentro del proceso 
musicoterapéutico. Se dice que son preestablecidas, debido a que se priorizan las 
necesidades de los participantes, detectadas éstas dentro de las sesiones: como 
emergentes. Sin embargo, queda acentuada la distribución de las fases: la fase de 
valoración corresponde a los dos primeros contactos con la entidad y la población, 
sumándose a estas tres sesiones, llamadas de valoración; por otro lado se ejecuta la fase 
de intervención, que dura aproximadamente 8 o 9 sesiones (según los objetivos) en donde 
se planean intervenciones de musicoterapia enmarcadas a las necesidades y habilidades 
sociales que ellos requieren potenciar; finalmente la fase de cierre o evaluación, 
corresponde a las dos últimas del proceso. Con esta distribución, se puede visualizar el 
proceso a seguir en la siguiente tabla: 
Tabla 14 Fases del proceso musicoterapéutico 























































































3.5.3 Relación entre las categorías y el instrumento de Musicoterapia: 
indicadores psicosonoros de integración vincular 
Dentro del proceso musicoterapéutico se planean sesiones: que van orientadas desde el 
enfoque que plantea el Abordaje Plurimodal (APM); es decir, que se priorizan las 
improvisaciones grupales: desde los dos ejes de acción del mismo. Los cuales son: la 
improvisación musical terapéutica y el trabajo con canciones; en estos ejes de acción del 
APM, se pretende fusionar o más bien aportar a las categorías con sus respectivas 
propiedades y los indicadores psicosonoros de integración vincular, desde lo que ocurre en 
sesión por medio de la producción sonora. 
Ahora bien, el instrumento de musicoterapia, está constituido por cuatro indicadores 
psicosonoros (categorías), y cada uno de estos posee un grupo de gradientes (los 
llamaremos propiedades). Los indicadores son: tendencia a la diferenciación e integración 
vincular, tendencia a la dependencia, tendencia al aislamiento y tendencia al aislamiento por 
hiperdiferenciación. Por ello, se describe a continuación la relación entre las propiedades de 
las categorías y las categorías del instrumento musicoterapéutico: 
 
 Tendencia a la diferenciación e integración vincular (Empatía-Comunicación 
asertiva-Expresión emocional): en este indicador el participante “se manifiesta 
básicamente seguro de sí mismo, logrando autonomía e intercambio vincular fluido, 
manifestando capacidad de dar y de recibir en los intercambios”, Pellizzari, P. &. 
(2005). De esta manera se puede ubicar al usuario en los gradientes: figura, fondo, 
contrapunto y propuestas sonoras abiertas, desde una producción sonora. Por 
consiguiente, las propiedades mencionadas, corresponden a la categoría de la 
competencia social, es decir, la empatía tiene que ver con “la capacidad de situarse 
en el lugar del otro con la finalidad de comprender sus opiniones, ideas y 
sentimientos y saber dar una respuesta ajustada”, Gómez, A. P. (2015). Así, el 
usuario demuestra una relación intermusical desde lo intrapersonal. De igual manera 
la asertividad, según Peñafiel, E. &. (2010): “constituye un acto de respeto por igual a 
uno/a mismo/a y a las personas con quienes se desarrolla la interacción. La 
conducta asertiva se puede considerar el <<estilo>> con el que interactuamos”. Con 
esta constitución, el individuo demuestra rasgos de su personalidad dentro de un 
contexto, en el cual se requiere de la interacción social. 
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Finalmente la comunicación juega un papel muy grande dentro de la competencia social, 
pues para Zurita, T. (2013) ésta: requiere de habilidades sociales tales como escuchar 
empáticamente, transmitir claramente las ideas propias, entender y debatir acerca de las 
ajenas, negociar o mediar evitando que los desacuerdos se conviertan en conflictos 
irresolubles. Al complementarse con la empatía, la comunicación se convierte en un 
canal que genera constantes interacciones. 
 
 Tendencia al aislamiento por hiperdiferenciación (Empatía-Comunicación 
asertiva-Expresión emocional): Según Pellizzari, P. &. (2005): este indicador ubica 
al participante en “el aislamiento con tendencia narcisista es un discurso rígido que 
pretende ser líder por imposición a través de conductas de control sobre la 
improvisación de los otros, y abuso de la intensidad y/o contrastes”. Con esta 
descripción, se pueden apreciar los siguientes gradientes: control sobre la 
improvisación de los otros, contrastes sonoros, figura, elección del instrumento líder 
y utilización de la intensidad; cada uno de estos niveles, denotan a un sujeto con un 
comportamiento extremadamente desconectado de la interacción intermusical, más 
aún se denomina como un líder negativo, que lleva la contraria: pero hay un 
trasfondo del por qué ese comportamiento. Por ello, la tendencia del usuario en este 
indicador ubican a la empatía, la comunicación asertiva y la expresión emocional en 
el otro extremo del comportamiento. Se podría añadir, que a esta concepción que el 
individuo crea de sí mismo, se debe en la mayoría de los casos: a las percepciones 
que dan los demás sobre él, por eso se concibe de forma errónea. 
 
 Tendencia al aislamiento (Empatía-Comunicación asertiva-Expresión 
emocional): aquí el sujeto se manifiesta introvertido con marcada timidez y déficit de 
contactos sociales genuinos. Puede conformarse como aislamiento emocional, 
aislamiento social o extrema diferenciación narcisista. En todos los casos, el sujeto 
no puede tener en cuenta a los demás, manifiesta rechazo o negación hacia los 
demás en el intento de autoafirmarse Pellizzari, P. &. (2005). 
 
 
Siendo clara esta explicación, es preciso determinar que la postura que el usuario asume 
dentro de una improvisación musical, se cataloga en los gradientes tales como: desconexión 
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sonora, recurrencia a modalidades sonoras propias, elección del instrumento y utilización de 
la intensidad. En correlación con el indicador, se dice que la empatía, la comunicación 
asertiva y la expresión emocional, se aprecian en el comportamiento del participante que 
posee una autoestima baja, recordando que ésta “tiene que ver con el autoconcepto, ya que 
influye sobre la persona en cómo se siente, piensa, aprende, se valora, se relaciona con los 
demás y, en definitiva, cómo se comporta”, Peñafiel, E. &. (2010). Esta descripción, hace 
hincapié en lo que sucede en el interior del individuo, y a su vez el reflejo de esos rasgos 
con los demás: por medio del comportamiento.  
 
 Tendencia a la dependencia (Empatía-Comunicación asertiva-Expresión 
emocional): el sujeto se manifiesta inseguro y condicionado por los demás, busca 
apoyos en otros, requiere de protección y de cuidados. No puede asumir la 
responsabilidad de sus actos, utilizando mecanismos de identificación y proyección 
en aspectos referidos a sí mismo. Puede tener una actitud inhibida o extrovertida, 
pero el proceso de autonomía no se encuentra logrado, Pellizzari, P. &. (2005) 
 
 
En términos generales, se expone que el usuario pone en escena todos sus miedos sociales 
y aquello se vuelve una barrera en el proceso de las relaciones; he ahí la tendencia 
equívoca para expresar sus emociones, comunicarse asertivamente y establecer vínculos 
de empatía. En este apartado se hace hincapié en la expresión emocional, debido a que la 
“expresión emocional regulada es un aspecto que incluye la capacidad para expresar las 
emociones de forma apropiada; habilidad para comprender que el estado emocional interno 
no necesita corresponderse con la expresión externa, tanto en uno mismo como en los 
demás”, Alzina, R. B. (2008). Aquel equilibrio emocional, surge en un proceso que se debe 
desarrollar a medida que la persona vaya potenciando y equilibrando las habilidades 
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El actual proyecto de investigación, gira en torno a una problemática social, en donde la 
propuesta que se plantea: exige la aplicación de un plan musicoterapéutico dentro de sus 
etapas. De tal modo que implica describir a continuación cada una de las fases del proceso 
de investigación. 
 
3.6.1 Etapas del procedimiento 
Cada una de las etapas que se mencionarán, corresponden a la hilaridad que necesita la 
intervención de Musicoterapia y el proceso de investigación, y así poder abarcar el 
desarrollo holístico de los participantes desde una mirada musicoterapéutica. Entre éstas se 
mencionan: el reconocimiento del contexto, la selección de la población, la respectiva 
valoración inicial de Musicoterapia (conocida como la etapa VIM), la etapa de formulación de 
los objetivos terapéuticos, seguida ésta de la intervención desde Musicoterapia, y para 
concluir la secuencia, se culmina con la evaluación que se realiza con el cierre del proceso 
musicoterapéutico. 
PARALELO ENTRE CATEGORÍAS—PROPIEDADES—INDICADORES 
PSICOSONOROS 













Tendencia al aislamiento  Comunicación asertiva 
Expresión emocional 
 





COMPETENCIA SOCIAL AUTOCONCEPTO 
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3.6.2 Etapa de reconocimiento del contexto 
Para propiciar este encuentro, fue necesario acudir a una entrevista con el coordinador de la 
Academia de Formación Artística “Pronartes”, lugar en donde se expuso la problemática y a 
la vez la propuesta con la cual realizar una intervención desde Musicoterapia. Dicho 
encuentro, fue de gran trascendencia para la entidad, ya que en la actualidad el equipo de 
profesorado está pasando por una inestabilidad en la enseñanza de música con los 
estudiantes, debido al comportamiento inadecuado en el aula de clase. Dentro de esta 
etapa, se formalizó por medio de documentos, en señal de la veracidad con la que se iba a 
llevar a cabo el proceso; acto seguido en la formalización fue determinado el horario en el 
cual realizar las sesiones de Musicoterapia, al igual que la distribución del setting 
instrumental, que la institución facilitaría en horas específicas. Además se hizo un recorrido 
por las instalaciones del clan, la respectiva presentación no solo con el equipo psicosocial, 
sino también con los demás miembros que prestan sus servicios en la entidad. 
 
3.6.3 Etapa de selección de la población 
El segundo encuentro con la entidad y con cada uno de sus integrantes, se dio en el Clan 
Rafael Uribe Uribe; allí específicamente se fusionó una reunión entre el coordinador de 
Pronartes y los profesores de música de tercero y cuarto, con la finalidad de conocer cada 
uno de los casos puntuales de comportamiento, que ellos presentan en su cátedra en los 
salones de clase. Dicha descripción sobre las formas de comportamiento que exteriorizan 
los niños, coincidió con la propuesta musicoterapéutica que plantea la presente 
investigación: el esbozar diferentes estrategias que potencien las habilidades sociales en los 
participantes en pro de una sana convivencia. 
Finalmente se llegó al acuerdo, de que era necesario hacer partícipes del proyecto: a los 
estudiantes del curso 302, que pertenecen al grupo de tercero de primaria del Colegio 
Antonio Baraya; los cuales asisten al Clan los días lunes de 1:00 a 2:00pm y miércoles de 
8:30 a 9:30am. La selección que hizo la docente, iba enmarcada con la necesidad que 
tienen 10 estudiantes para fortalecer sus habilidades sociales. Para cerrar esta primera fase, 
fue preciso notificar a los acudientes de los usuarios seleccionados, para que autorizaran la 
participación de sus representados en el proceso de Musicoterapia; este asunto se hizo por 
medio de un consentimiento informado. 
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3.6.4 Etapa de valoración inicial de musicoterapia (VIM) 
Para dar inicio a esta etapa, fue preciso recolectar una serie de información que 
proporcionara datos, detalles, problemáticas, contacto directo de los usuarios con el entorno 
inmediato; de tal forma que se pueda proyectar una idea del proceso a seguir.  
Así lo describe Schapira, D. F. (2007): Para esto necesitaremos comenzar a utilizar 
diferentes instrumentos de recolección de datos, que nos permitan arribar a una valoración 
diagnóstica inicial de musicoterapia. Es importante aclarar que esta etapa como lo dice su 
nombre nos permite realizar una valoración “inicial” desde donde plantear los primeros 
objetivos, pudiendo modificarse con el correr del proceso. 
  
 
Durante esta etapa se acude a las fuentes de información, como lo menciona Schapira, D. 
F. (2007) en relación a las fuentes específicas Musicoterapéuticas, fuentes de compartidas 
con otras disciplinas y fuentes de otras disciplinas. Este proceso se suscitó en las sesiones, 
uno, dos, tres, cuatro y cinco; y dentro de ellas fueron ejecutadas actividades que 
involucraron las improvisaciones grupales no referenciales o asociadas al material musical y 
al trabajo con canciones que son de preferencia por los usuarios. 
 
3.6.5 Etapa de formulación de objetivos terapéuticos 
Con la información valiosa que se recolectó en la etapa de valoración inicial, además de la 
entrevista pre, los protocolos y los indicadores psicosonoros; se pudo articular este marco 
de fuentes de información y orientar el planteamiento de los objetivos terapéuticos: que se 
encuentran pensados desde el fortalecimiento y potenciación de las habilidades sociales 
que poseen los participantes. Cabe resaltar, que los objetivos giran en torno a una 
funcionalidad grupal, debido a la necesidad que presentan los mismos en la convivencia con 
los pares, docentes, familia y comunidad. 
A manera de síntesis, se pretende: 
 Proveer un espacio de musicoterapia, que sea completamente distinto al que 
comparten los usuarios en las clases de música; en donde los implicados se 
permitan ser desde esta disciplina: involucrando aquí los sentimientos, afectos, 
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problemas y demás aspectos que influyen en el comportamiento de los mismos, 
dentro de un marco convivencial. 
 
 Potenciar y fortalecer las habilidades sociales en cada uno de los participantes; 
contando con el refuerzo de la empatía, la comunicación asertiva y la expresión 
emocional, como medios fundamentales para crear conductos que lleven a una 
sana convivencia. 
 
 Proporcionar herramientas a los participantes, que les permitan resolver 
conflictos, tomar decisiones y mejorar sus relaciones sociales: en medio de las 
problemáticas que giran alrededor del colegio, la familia y la comunidad. 
 
 Ocasionar un efecto colateral favorable, no solo en los participantes sino también 
en los entornos que envuelven a los usuarios (casa, colegio y academia), y que 
éste permita evidenciar la intervención de Musicoterapia dentro del marco 
educativo, cimentada ésta desde un enfoque sistémico. 
 
 
3.6.6 Etapa de intervención musicoterapéutica 
La etapa de intervención, se convierte en la esencia de todo el proceso musicoterapéutico, 
ya que ésta tuvo un aproximado de 9 sesiones: en donde se abordaron las categorías 
preestablecidas y que además fueron atendidas las necesidades de los usuarios, las cuales 
se evidenciaron en la fase de valoración. Cabe mencionar que la intervención surgió como 
consecuencia de las observaciones y experiencias que se originaron dentro de las sesiones 
de musicoterapia; las cuales se encuentran registradas en los protocolos de seguimiento 
individual y grupal4. 
Por otro lado, es menester aludir que aunque se manifestaban las necesidades de los 
participantes sesión a sesión y las cuales enmarcaban la atención de la terapeuta para 
intervenirlas, también es preciso mencionar que se dio prioridad a las emergentes que 
nacían en el momento de iniciar la sesión; es decir, las habilidades sociales se potenciaban 
mediante la orientación que se le daba a la intervención: en donde se contraponían la 
intervención vs la emergente, pero al mismo tiempo, ambas proporcionaban a los usuarios 
                                                 
 
4
 Ver los protocolos de seguimiento individual y grupal en anexos. 
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herramientas viables para el mejoramiento de la convivencia social. A continuación se 
realiza una descripción, sobre los temas o categorías intervenidas desde la sesión 6 hasta la 
sesión 14: 
Intervención 
Sesión 6: Acuerdos y compromisos para mejorar la convivencia 
Sesión 7: Resolución de conflictos 
Sesión 8: Reconocimiento de emociones 
Sesión 9: Expresión emocional 
Sesión 10: El respeto a los demás 
Sesión 11: El respeto mutuo 
Sesión 12: Los apodos—hacer música (emergente) 
Sesión 13: La amistad—diálogo musical (emergente) 
Sesión 14: Aspectos positivos de los demás—coro musical (emergente) 
Siendo estas las intervenciones, es bueno tener en cuenta lo planteado por Schapira, D. F. 
(2007): “En esta etapa conocemos más detalladamente su “Universo Musical”, y después 
del análisis de los datos obtenidos y del planteo de objetivos realizamos una “prescripción” 
esto es, determinamos una estrategia de tratamiento específica para cada paciente”. 
Cada una de estas intervenciones musicoterapéuticas: fueron desarrolladas a lo largo del 
mes de septiembre y una parte de octubre; dentro de ellas se apreciaron algunos cambios 
de comportamiento social en el margen de la dinámica grupal. 
Por otro lado, es preciso aclarar que las nueve sesiones, en su mayoría, fueron 
desarrolladas dos veces por semana, como se había establecido en un inicio; pero también 
surgieron en dos ocasiones: interrupciones en el proceso musicoterapéutico, ya que por 
factores externos e institucionales: el colegio cancelaba la asistencia de los participantes al 
clan, por ende las sesiones se encontraban separadas entre una semana y otra. 
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3.6.7 Etapa de evaluación y cierre 
Para determinar la evaluación de un proceso, es importante aclarar, que éste: implica hacer 
un seguimiento minucioso de todos los detalles, cambios o comportamientos diferentes que 
marcaron cada una de las sesiones de musicoterapia, es decir, afianzar las interpretaciones 
de los protocolos con la puesta en escena de las filmaciones: y solamente ahí poder tener 
una certeza de que la intervención musicoterapéutica ocasionó un efecto o muchos efectos 
favorables en cada uno de los participantes. 
 
Ahora bien, esta reflexión surge de la literatura que ofrece Schapira, D. F. (2007), cuando 
afirma que la evaluación debe ser constante: observar, comparar, relacionar y determinar si 
existieron cambios durante el proceso nos posibilita revisar nuestras prácticas para así 
poder determinar y analizar los alcances de nuestras intervenciones. Una vez determinados 
dichos alcances estaremos en condiciones de determinar cómo seguirá el proceso o dar el 
alta si así fuera necesario. (p.212) 
 
 
En cuanto al cierre musicoterapéutico, éste se fue anunciando durante las tres últimas 
sesiones, en donde se procuró preparar a los usuarios para la despedida. Dentro de esas 
sesiones se trató el tema: de determinar aspectos positivos que hay en los demás, de tal 
modo que se resalte y sólo así: afianzar más: las habilidades sociales que sobresalen en los 
participantes.





4.1 Resumen de las etapas del proceso musicoterapéutico 
A continuación se realizará una descripción amplia y precisa del proceso musicoterapéutico, 
en donde se contemplan los resultados correspondientes a las fases; cada una de las 
etapas se encuentran sostenidas por los instrumentos utilizados en esta investigación 
cualitativa, además del seguimiento de las planeaciones diseñadas para las sesiones de 
musicoterapia.  
4.1.1 Valoración 
Durante el proceso de valoración, se pudo obtener una gran cantidad de información: la cual 
fue de suma relevancia para direccionar las categorías preestablecidas, relacionadas a las 
habilidades sociales que tienen los participantes; ya que la exploración de las primeras cinco 
sesiones, apuntaron a promover espacios comunes de musicoterapia, para que dentro de 
estos: se suscitara la dinámica de grupos y en ellos: generar formas no convencionales de 
comunicación, involucrando la escucha y la expresión emocional; y una vez aplicados los 
objetivos, establecer por medio de musicoterapia: la interacción social. También, cabe 
recalcar que en esta fase se pudo identificar los gustos musicales y algunas tendencias 
preferidas sobre instrumentos musicales. 
Ahora bien, como se mencionaba arriba: esta fase se prolongó en cinco sesiones, en las 
cuales se buscó explorar, conocer y generar empatía entre usuarios y terapeuta en cuanto a 
los objetivos antes descritos. Las sesiones se enfocaron en la improvisación no referencial o 
asociada al material, al igual que el trabajo con canciones, mediante el reconocimiento de 
las preferencias musicales. Dentro de las actividades, se utilizó el setting instrumental que la 
entidad acordó prestar para el desarrollo de las mismas; entre los instrumentos utilizados 
fueron: cajas chinas, claves, xilófonos y triángulos, en una sesión se tuvo el acceso a 
guitarras y a una pandereta. Para complementar el proceso, se utilizaron algunas mezclas 
en audio para dar paso a la actividad: música y movimiento. 
Las sesiones fueron desarrolladas en el salón #6, lugar que concertó el clan para desarrollar 
las actividades; dentro del espacio ha habido sillas plásticas: las cuales no se utilizaron. Un 
aspecto importante, es que el salón es pequeño lo cual permitió delimitar el desarrollo de las 
actividades. 
Así mismo, el trato de los niños para con la terapeuta siempre fue llevado con respeto y 
amabilidad; pero fue inevitable que se dirigieran al profesional como una docente más. Sin 
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embargo, la forma de dirigirse no contradecía al fondo de la postura del terapeuta, ya que 
fue favorable establecer el vínculo con una desconocida. 
Durante las cinco sesiones, se pudo apreciar necesidades fundamentales que los 
participantes requerían satisfacer en sus habilidades sociales y a su vez establecer empatía 
para realizar la intervención. A medida que se iban desarrollando las sesiones, se logró 
capturar algunas problemáticas que afectaban el proceso convivencial de los usuarios con 
sus pares, docentes y contexto familiar. 
Antes de mencionar las problemáticas, es preciso detallar algunos roles que los niños 
asumieron dentro de las interacciones con sus iguales: entre ellos los que querían ser 
líderes todo el tiempo, sobre todo los que se imponían y querían llevar el control, los tímidos 
que se rehusaban a descubrir sus potenciales, los que se aislaban por completo de las 
relaciones intermusicales, los que agredían físicamente a los demás, en fin, ciertos modos 
que fueron saliendo entre la tercera y quinta sesión, ya que en las dos primeras todo parecía 
espectacular y sin muestras de ningún problema. Como bien se menciona: la agresividad 
juega un papel importante en el comportamiento de los usuarios, ya que están 
acostumbrados a resolver sus asuntos con golpes, pellizcos, lanzadas al piso, insultos y 
gritos. 
 La agresividad latente en el comportamiento de los niños, ha sido la primera problemática 
que encabeza al proceso de intervención musicoterapéutica; ya que las habilidades sociales 
que los participantes poseen (comunicación, empatía, expresión emocional), no se han 
podido desarrollar en función de una sana convivencia, debido a que no se saben escuchar, 
pues todos hablan o gritan al tiempo, no surge por ningún lado la tolerancia, ni el respeto por 
el otro. Ante estos resultados, es preciso fortalecer y promover la comunicación asertiva, al 
igual que la expresión de emociones, ideas y sentimientos. 
Otro tema relevante que es necesario fortalecer: es la aceptación de la diversidad, en cuanto 
a formas de ser (si se es tímido o muy extrovertido), ante necesidades especiales (como 
dificultades para hablar), al igual que formas de vestir, o más aún el discriminar al otro por el 
físico, o simplemente porque aquel o aquella ya está etiquetado por el docente como el 
problemático, el que siempre molesta o el que pelea. La aceptación, el respeto y la 
tolerancia: son indispensables para no discriminar y así fomentar el hábito de la convivencia 
en el contexto. 
Por otro lado, el potencial que posee el grupo de usuarios, se vuelve una herramienta 
poderosa para intervenir los problemas antes mencionados; ya que la mayoría se dispone a 
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fomentar las dinámicas de grupo mediante el juego, la música y la expresión corporal. 
Dentro del aspecto musical: se cuenta con elementos muy valiosos como el uso de la voz 
(les gusta cantar y lo hacen afinados), al igual que la interpretación musical en la guitarra y 
el xilófono. Sumándose a este aspecto, se encuentra la complacencia para improvisar ya 
sea con el instrumento o con la voz; la capacidad para crear música en el momento es 
impresionante. Y no sólo eso, sino que mediante la ejecución de la misma: los participantes 
hallaron el medio para expresar sus sentimientos y problemas familiares. Es curioso 
observar la satisfacción que experimentaron los niños dentro de la improvisación musical, ya 
que aunque ellos reciben clase de música e interpretan instrumentos, la diferencia es 
radical, ya que en la sesión de musicoterapia exteriorizan el ser y todos los procesos 
internos que influyen en el comportamiento social, en cambio en las clases de música, se 
rigen por la enseñanza de adquirir la destreza que exige el currículo en educación. 
 
4.1.2 Intervención 
La intervención se prolongó en nueve sesiones, desde la sexta hasta la catorce; durante 
esta etapa se comenzó con unas categorías preestablecidas, que fueron mencionadas en el 
apartado anterior. Siendo estas: el autoconcepto y la competencia social; que giran en torno 
a los participantes, las cuales abrieron el panorama o el pequeño abanico de las realidades 
que envuelve a cada uno de los usuarios.  
Cuando se habla de realidades, este se refiere a las problemáticas que fueron detectadas 
en la fase de valoración: la agresión física y verbal, la escasa comunicación asertiva, y el 
desconocimiento que implica el verdadero respeto entre pares y personas que rodean los 
contextos de los niños. 
Ahora bien, durante este proceso fueron capturados los verdaderos comportamientos de los 
usuarios: los cuales son el motivo de la presente investigación. Cada comportamiento social, 
permitió establecer desde la interpretación: estrategias terapéuticas para contrarestar las 
problemáticas que se citaron en el párrafo anterior. En estas sesiones, se aprecia a un 
grupo que se enfrenta a un lenguaje nuevo, distinto al que están acostumbrados a llevar; 
pues el musicar juntos, el tratar de llevar todo a la música: generó en los implicados 
novedad, sorpresa y al mismo tiempo resistencia. Dentro de las actividades de 
caldeamiento, se buscaba explotar la energía corporal de los usuarios (los cuales se 
permitieron ser desde los movimientos, desde el desplazamiento y desde la insinuación de 
la música), para lograr encontrar un equilibrio en la fase central. En lo que concierne a la 
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actividad central, ésta siempre se enfocó en la improvisación grupal, procurando llevar a la 
música cada uno de los problemas detectados. Finalmente, los cierres eran cambiados por 
las emergentes que reflejaban la verdadera necesidad de ellos en ese momento. 
En el transcurso de las sesiones, se ampliaron los niveles de confianza entre usuarios y 
terapeuta, ya que eran ellos mismos los que comenzaban a realizar sugerencias, acerca de 
lo que querían experimentar o hacer en otras sesiones, además de solicitar nuevas 
canciones o nuevos juegos. 
Por otro lado es preciso aclarar que no todo fue tan fácil, pues hubieron algunos usuarios 
que se resistieron mucho al proceso, ya que con frecuencia ingresaban cabizbajos, sin 
ánimo, siempre con tendencias al aislamiento o peor aún: a sabotear las sesiones. Y aunque 
la tendencia era fuerte, también es cierto que el resto de participantes se volvieron el espejo 
de los acuerdos que firmamos y sellamos como pacto para mejorar la convivencia social. 
Dentro de las sesiones, tuvo mucha relevancia, el tema de los conflictos: pues dentro de las 
reflexiones y acciones de los mismos, fue aclaratorio que ellos están en contra de la 
violencia y de la agresión, y aunque trataron de cumplirlo, también es cierto que la influencia 
del ambiente o del contexto del cual venían a sesión, influía en la disposición para cumplir el 
acuerdo. Otra temática que perduró mucho en ellos, fue el del respeto: ya que por 
desconocimiento o poco hábito: los tratos entre ellos estaban tan lejos de la cordialidad, de 
las buenas normas de relación comportamental; por eso: el fusionar las canciones de ellos, 
con el arte, el canto y el musicar, fue de gran ayuda para afincar la semilla de lo que implica 
el respeto, y que ya luego cada usuario es libre y responsable de tomar decisiones 
acertadas para mejorar ese respeto.  
En cuanto a los ejes de acción del APM: trabajo con canciones e improvisación, se añade 
que fue de gran ayuda para intervenir las problemáticas, ya que los resultados obtenidos 
fueron formidables (desde la percepción de la terapeuta), pues la improvisación vocal, el 
canto conjunto y la creación musical es el fuerte de esta población; ser muy amigo de la 
música, es una fortaleza para el terapeuta, ya que por medio de esta: los usuarios se 
permitieron expresar pensamientos, decisiones, sentimientos y emociones; y todos estos 
detalles que se vuelven herramientas, responden a esa potenciación que se busca en el 
desarrollo de las habilidades sociales y en la promoción de una sana convivencia. 
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4.1.3 Evaluación y cierre 
Las sesiones específicamente que enmarcan la evaluación o cierre como tal, corresponde a 
los encuentros 14 a 16, y aunque en otro apartado se hace énfasis en que la evaluación es 
constante, se podría enunciar que durante estas tres últimas sesiones, se iba preparando a 
los usuarios para el cierre definitivo. Previo a esto, se aprecia algunas reflexiones de ellos 
en las que afirman que Musicoterapia es chévere, en las sesiones se han sentido libres y 
han logrado expresar sus sentimientos por medio de la música. 
 
Por consiguiente, la evaluación del proceso, sólo se puede determinar mediante el análisis y 
la correlación entre el protocolo, las entrevistas y el instrumento de musicoterapia. Lo que se 
podría emitir en este apartado, es que sí se fortalecieron las habilidades sociales: expresión 
emocional, presentación de otras formas de comunicación, la autopercepción, dentro de las 
categorías preestablecidas y las necesidades que surgieron ya en el proceso. 
 
Algo que sí ha sido evidente, es que los usuarios tienen instaurado dentro de sus criterios: 
cada uno de los compromisos que acordamos y sellamos, saben conscientemente cuándo 
los incumplen, además de tener presente las herramientas para resolver los conflictos, y 
sobre todo conocen el valor que tiene el respeto y las consecuencias favorables que 
adquiere quien trata de aplicarlo. 
 
 
4.2 Entrevistas Pre y Post 
Los instrumentos aplicados antes y después del proceso musicoterapéutico, adquirieron 
relevancia para el inicio, para la construcción y para la finalización de la intervención de 
musicoterapia. La información recolectada, se categorizó con base a las respuestas que 
aportó el equipo psicosocial, específicamente la docente de música que imparte su cátedra 
al grupo 302 del colegio Antonio Baraya; además las respuestas que se originaron en estos 
instrumentos, envuelven a las habilidades sociales que se requerían fortalecer en los 
usuarios. 
Finalmente, la evidencia de los comportamientos sociales de los participantes para con los 
pares, docentes y familiares, los aspectos socio-emocionales, problemáticas familiares y de 
carencias afectivas, se acentúan en las entrevistas pre y post; ambos instrumentos 
exponiendo un antes y un después. 
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4.2.1 Entrevista Pre 
Este primer instrumento que se aplicó antes de pasar por la fase de valoración, permitió 
capturar muchos detalles relevantes para el proceso. Pues en él, se cimenta la 
problemática: ya que las preguntas descritas en la entrevista, predisponen a exponer datos 
concretos sobre las categorías preestablecidas y sus propiedades. Es decir, el interrogatorio 
involucran: la empatía, la comunicación asertiva y la expresión emocional, descritas éstas en 
la competencia social y el autoconcepto. Además, este primer encuentro con la docente de 
música y el profesor de enlace del grado, permitió no solo obtener una información por 
escrito, sino además una información más completa sobre los usuarios; pues mientras se 
ejecutaba el desarrollo de la misma, fueron tallados los gestos, el tono de la voz y la 
disposición corporal de los entrevistados, cuando fueron resueltas las cuatro preguntas en 
secuencia por cada usuario seleccionado. Finalmente, la interpretación de las entrevistas, 
permiten localizar el foco de la intervención musicoterapéutica, ya que se percibe que el 
60% de los participantes demuestran comportamientos inadecuados, en donde están 
acostumbrados a resolver sus conflictos con gritos, golpes y expresiones verbales muy poco 
asertivas; y no solo eso, sino que además existe en ellos una muy baja autoestima y un 
desconocimiento en la comunicación asertiva. En cuanto a la otra parte de los usuarios, se 
determina que el 20% manifiesta el otro extremo de las habilidades sociales, pues se suscita 
en ellos una extrema pasividad, sumisión, dependencias y conflictos a la hora de 
relacionarse por exceso de timidez. Finalmente, el otro 20% se encuentra mediado por un 
grupo de participantes, que aparentemente manejan la empatía y la expresión emocional, 
más aún desconocen la verdadera comunicación asertiva. 
 
4.2.2 Entrevista Post 
El planteamiento de esta nueva entrevista, se permea como una segunda oportunidad en 
donde se puedan entrevistar a las mismas personas del equipo de profesorado que han 
tenido contacto con los usuarios del 302, y han podido apreciar cambios en cada uno de 
ellos a lo largo del proceso musicoterapéutico. Ahora bien, las mismas preguntas que se 
plantearon en la entrevista pre, son ahora objeto de la entrevista post, es decir, concebir la 
percepción del profesional: en relación a las categorías y sus propiedades planteadas en 
esta investigación. En el instrumento se aprecia la variable: ¿qué  cambios surgieron en el 
participante, a raíz del proceso musicoterapéutico?; y efectivamente, mientras se ejecutó la 
entrevista tanto a la profesora de música como al profesor de enlace, se pudo observar en 
ellos una disposición corporal adecuada, un rostro afable y un contento para la ejecución de 
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la misma; pues ambos profesionales coincidieron en que han habido muchos cambios 
positivos en los participantes, entre esos cambios se describen: la escucha, una mejor 
comunicación (en rangos que aun requieren ser fortalecidos), el respeto por las diferencias, 
la expresión de las emociones y sentimientos, una mejor concentración en el campo 
académico, también expusieron que la interacción con los pares ha mejorado, que la 
relación hacia ellos es más adecuada, y algo que resaltaron fue: la seguridad en algunos 
usuarios, que antes se mostraban inseguros, tímidos; y que hoy son los primeros en 
lanzarse a tomar decisiones y realizar acciones que en otro momento no lo hubieran hecho. 
Sin embargo, también mencionaron que el 20% de usuarios no han manifestado ningún 
cambio, pues los observan intermitentes en sus habilidades sociales y que por el contrario, 
en general influyen los otros contextos, que deben complementarse a la labor de 
Musicoterapia. 
 
4.2.3 Análisis de entrevistas pre y post por cada usuario 
En los siguientes cuadros se podrá apreciar un análisis paralelo entre la entrevista pre y la 
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San, tiene una 
empatía regular con 
sus compañeros, es 
decir, respeta a los 
demás, pero tiene 
inconformidad con 
los niños que lo 
molestan; por eso 
tiende a pelear con 
ellos. En cuanto a la 









Según  la profesora 
de música: “Algo ha 
cambiado, lo poco 
que lo he tenido: he 
visto algunos 
cambios, ahorita 
escucha un poco 
mejor. 
“Sí, quizás, cambios 
pequeños, escucha 
un poco más, está un 
poco más obediente, 
reconoce un poco 
más el momento en 
el cual está” 
Para el profesor de 
enlace: “Eso es 
relativo, porque el 
niño a veces está en 
una actitud muy 
positiva, sigue 
instrucciones fáciles, 
sabe respetar a los 
compañeros, pero 
hay momentos en 
que se desfasa y con 
cualquier compañero 
busca alguna 
actividad diferente a 
la que está 
realizando”. 
“Con los compañeros 
influye más, con unos 
busca un poco de 
problemas, sobre 
todo con el niño Fab 
que es complicadito, 
pero en general 
trabaja muy bien”. 
Durante el proceso 
musicoterapéutico se 
aprecian pequeños 
cambios, en cuanto a la 
interacción social con sus 
pares, pues antes 
mostraba inconformidad 
con los niños que lo 
molestaban, ahora 
muestra cambios en la 
relación con ellos. 
Actualmente, escucha un 
poco más, sin embargo 
requiere fortalecer esta 
propiedad, ya que si se 
llegase a retroceder, 
podría afectarse su 
competencia social con el 
resto de compañeros.  
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Con la mayoría de 
sus iguales se 
comunica 
asertivamente, por 
el contrario con los 
niños que lo 
molestan y que 
tienen problemas de 
comportamiento, 




















“Sí, él ha mejorado 
en eso, se expresa 
bastante bien, pero 
casi siempre me 
parece que es muy 
consentido en la 
casa, eso influye en 
su comportamiento”. 
Según la profesora 
de música: “No hay 
cambios, pues veo 









Antes San no sabía cómo 
emplear la comunicación 
asertiva, con los niños 
que lo molestaban; a 
partir del proceso 
musicoterapéutico, se 
expresa bastante bien en 
el colegio. 
Sin embargo, el usuario 
necesita que esta 
comunicación se estimule 
dentro de la dinámica 
grupal, para que esta 
habilidad social se refleje 

























Es un niño que 
expresa sus 
emociones e ideas; 
también es seguro 
para referirse a los 
demás niños, su 
autoestima es 
buena, aunque a 
veces busca la 
aprobación de los 
demás. Con 
frecuencia le 
pregunta a la 
profesora cómo se 














“Yo veo unos 
pequeños cambios en 
él, si se valora así 
mismo”. 
Según el profesor de 
enlace: “El sí ha 
cambiado un poco en 
su actitud, en querer 
mejorar, yo creo que 
influye mucho la casa, 
yo ya he hablado con 
la mamá, pienso que 
influye mucho el 
contexto, pero él 
quiere mejorar. Pero 
ha cambiado su forma 
de trabajar”. 
La expresión emocional 
es satisfactoria en el 
usuario, se podría deducir 
que se sabe valorar a sí 
mismo y que al mismo 
tiempo emplea un 




buscaba la aprobación de 
los demás e inclusive de 
la profesora. Después de 
las sesiones, se evidencia 
más seguridad en sí 
mismo, sin esperar qué 
piensan los otros de él, 
también el cambio de 
actitud, de querer cambiar 
dentro de la convivencia 
social. 
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El participante no 
respeta la 
diversidad de los 
demás, tiende a 
burlarse incluso de 
la profesora. Con 
frecuencia lo 
regañan los 
profesores por su 
comportamiento 
inadecuado. Con 
los niños se lleva 
bien, pero sólo con 
su grupito, pero con 
los demás no; 









profesora de música: 
“Pues en los pocos 
momentos que lo he 
tenido, veo que él ya 
no se mete con los 
demás como antes 
que los molestaba, él 
está como más 
seriecito en ese 
tema”. Y en cuanto a 
la interacción social: 
“Sí también, no solo 
se encuentra 
conforme sino más a 
gusto, con los 
demás, conmigo, con 
todo lo que se le 
dice, más dispuesto. 
Sí he notado un 
cambiecito muy 
positivo”. 
El profesor de enlace 
expresa: “Él es 
intermitente, a veces 
sí a veces no, 
depende la ocasión y 
del sitio donde esté, 
ya he hablado con el 
papá de que no 
respeta a veces a los 
profesores, pero sí 
ha mejorado un 
poquito con lo de 
Musicoterapia”. Y la 
interacción social: 
“Con los profesores 
sí ha cambiado un 
poco a partir de la 
Musicoterapia, 
también porque el 
papá habló con él; 
pero como dije 
anteriormente, él es 
intermitente, a veces 
la interacción está 
muy bien. Con Mateo 
trabaja súper bien en 
Al parecer Jua, presenta 
rasgos de una empatía 
positiva, pues han sido 
evidentes los pequeños 
cambios que se han 
generado en torno a él; 
ante la manifestación de 
esos cambios, se deduce 
entonces que el usuario 
se encuentra en un 
proceso de 
fortalecimiento, en 
relación a esta habilidad 
social. Antes Jua se 
comportaba 
inadecuadamente con los 
compañeros y con los 
profesores, ahora se nota 
que él está más a gusto 
son sus compañeros y 
docentes, ya no los 
molesta, más bien tiene 
una mejor relación social. 
Los aportes de los 
profesionales coinciden 
en que Jua ha mejorado 
en su empatía con sus 
pares y profesores, pero 
es necesario seguir 
estimulándolo en la 
seguridad de que él es 
capaz de mantener una 
muy buena relación 
social con sus 
semejantes. 
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clase y en los sitios 
que yo he visto (tiene 



















Jua no se comunica 
asertivamente, 
siempre se expresa 
mal, en forma de 
protesta y su forma 
de hablar es como 
si todo el tiempo 
fuera un niño 
regañado; para él 




















La profesora de  
música argumenta 
que han habido 
cambios en esta 
habilidad social: “Sí 
claro, totalmente, un 
cambio muy chévere 
he notado, desde ese 
día que fue como un 
clic, muy chévere”. 
En cambio el 
profesor de enlace 
dice que: “No, 
conmigo no, no he 
notado mucho esa 






Al parecer en ambos 
contextos la 
comunicación de Jua ha 
variado, en uno es 
positivo y en otro ha 
seguido igual, al analizar 
entonces esta habilidad 
social, se deduce que el 
participante se encuentra 
en un proceso de 
fortalecimiento, de 
maduración, es decir, él 
requiere que le sigan 
estimulando esas 
iniciativas. Ya que antes 
no había señales de una 
comunicación asertiva, 
luego del proceso 
musicoterapéutico, la 
comunicación ha 
mejorado, sobre todo 
dentro de las clases de 
música. 












































Al parecer tiene una 
baja autoestima, por 
eso no sabe 
expresar 
adecuadamente sus 
emociones, pues le 
falta valorarse a sí 
mismo, todo el 
tiempo está 
saboteando la clase. 
La profesora lo 
anima porque ve en 
















La profe de música 
dice: “Sí, en él sí he 
notado el cambio, 
especialmente desde 
ese día del llamado de 
atención, cuando 
como un clic, él 
descubrió que todavía 
podía cambiar de 
actitud, y lo he visto 
más positivo, se 
quiere integrar al 
grupo, él quiere, ahora 
sí quiere ser parte de 
un grupo, antes no 
quería ahora sí, y es 
muy lindo ver eso”. 
Por otra parte el profe 
de enlace 
complementa: “El 
trabajo con Jua 
siempre ha sido un 
poquito pesado, 
siempre tiene una 
forma de ser un 
poquito fuerte hacia 
los mayores, hacia los 
compañeros por el 
problema que él tiene, 
pero sí ha mejorado 
un poquitico en esa 
parte”. 
Jua se encuentra en un 
proceso de maduración 
en su expresión 
emocional, ya que ha 
dado pasos para tratar de 
expresarse 
adecuadamente. Y 
justamente en las clases 
de música, se han 
evidenciado estos 
cambios, pues ya no grita, 
ni se impone como antes, 
sino más bien, ahora 
reflexiona un poco más, 
antes de decir lo que 
piensa y siente. Sin 
embargo en el otro 
contexto aún presenta 
inestabilidad en la forma 
en cómo debe dirigirse a 
sus profesores. 
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Ella respeta la 
diversidad de los 
demás, pero 
necesita regular un 
poco su autoestima 
ya que se siente un 
poquito por encima 
de los otros. A 
pesar de esa 
actitud, se lleva bien 
con los demás y 
con frecuencia 
necesita la 
aprobación de ellos 





Con sus pares se 
lleva bien, pero con 
la profesora de 








Para la profesora de 
música, Cam ha 
mejorado y dice: “Sí 
la veo más juiciocita, 
más centradita”. En 
cuanto a la 
interacción: “Sí la he 
visto más 
respetuosa, pero hay 
que esperar qué 
vaya a pasar cuando 
ya no reciba 
musicoterapia”. 
Así mismo el profesor 
de enlace manifiesta: 
“En cuanto al trato 
con los compañeros 
sí he visto un cambio: 
en cómo trata a los 
compañeritos, hay 
más respeto, más 
trabajo, pero sí he 
visto el cambio en 
esa parte”. “Tiene 
ciertas afinidades con 
algunos compañeros 
y trabaja muy bien, 
pero en general es 
una buena niña en la 
interacción social”. 
Tanto al inicio como al 
final Cam demuestra 
tener empatía con sus 
pares, pero con la 
diferencia de que en el 
después, se muestra más 
respetuosa dentro de la 
interacción social; 
resaltando que esto se 
evidencia más en el trato 
con los pares. En la 
interacción con los 
docentes, se dispone de 
buena manera y eso es 
favorable, ya que antes 
ponía una barrera con el 
adulto, con base a la 
empatía, que gira en 
torno a la convivencia 
diaria. 





























a veces ella 
necesita que sus 
ideas sean 
expresadas sí o sí. 
Por eso se aprecia 
que este 
comportamiento en 




















la profe de Música 
Cam: “Sí, está más 
respetuosa al 
momento, respeta 
más el turno para 
hablar”. 
En cambio el 
profesor de enlace 
dice: “Más o menos 
pues no trato mucho 
con ella, pero creo 
que con los niños sí 
he visto un cambio 
en la parte asertiva, 








El respeto para tomar 
turno, es una señal de 
que Cam se está 
esforzando por alcanzar 
una comunicación 
asertiva no solo con sus 
pares sino también con 
los docentes; estos 
cambios se evidencian 
después del proceso de 
musicoterapia, pues 
antes imponía sus ideas 
a los demás. 
A pesar de que todavía 
hay cositas por mejorar, 
es preciso mencionar: 
que en la participante, 
esta habilidad social va 
por buen camino. Ojalá 






























su autoestima muy 
alta, a veces se pasa 
un poquito porque se 
valora demasiado y 
quiere verse bonita, 
estar arreglada 
















Dice la profesora de 
música: “Ella se valora 
bastante, pues lo que 
he notado de ella es 
que está más atenta a 
las instrucciones, un 
poco más respetuosa, 
sabe reconocer un 
poco más el 
momento”. 
En cambio el profe de 
enlace expresa: “Yo 
creo que sí, yo creo 
que ha mejorado 
bastante en eso, ya 
cree en ella misma, 
esto le ha servido 
bastante a ella”. 
La expresión emocional 
siempre ha sido 
satisfactoria en Cam, en 
un principio un poco 
excesivo, pero en la 
actualidad, cree en ella 
misma, sabe asumir con 
responsabilidad: cuándo 
es el momento para 
expresarse. Se podría 
deducir que el proceso 
musicoterapéutico la ha 
ayudado a encontrar un 
equilibrio en la ejecución 
de sus emociones y 
sentimientos. También es 
preciso reconocer que 
tanto en el clan como en 
el colegio se han 
destacado cambios en su 
comportamiento en pro de 
una sana convivencia. 
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Sthe respeta y 
considera la 
diversidad de los 
demás. Aunque en 
clase está muy 
dispersa con un 
poco de desinterés 
hacia las cosas de 
los otros; sin 
embargo es 
respetuosa, es muy 
buena con sus 
pares, a pesar de 
que hace las cosas  
como a ella le 
parece y no con las 
instrucciones de la 










Según la maestra de 
música: “En cuanto al 
respeto y diversidad 
de los demás, sí se 
notan cambios”; “En 
la interacción social, 
no he visto que ni la 
molesten, pues la 
veo bien, tranquila, 
en su lugar y esas 




El profesor de enlace 
expresa: “Ella sí 
respeta, pero se han 
visto cambios 
pequeñitos”; en la 
interacción social: “Sí 
hay cambios 
pequeñitos, ojalá 
este programa se 
extendiera un poquito 
más para poder ver 
cambios 
substanciales, aún 
falta fortalecer mucho 
porque ella es muy 
complicadita”. 
En un inicio Sthe 
manejaba una buena 
relación son sus pares, 
sin embargo los demás 
siempre la molestaban y 
ella reaccionaba de 
manera inadecuada. 
Antes se mostraba 
dispersa, con desinterés, 
ahora en cambio está 
integrada con sus 
compañeros. 
El proceso de 
musicoterapia ha 
favorecido la relación 
empática de la usuaria 
con sus semejantes. Se 
han evidenciado el 
respeto y la integración 
dentro de las relaciones 
sociales. 



























Al parecer Sthe no 





el modo en que se 
comunica no es el 
más adecuado y por 
eso la profesora le 



















La profe de música 
comenta: “Está bien, 
de hecho se expresa 
libremente, antes 
tenía un muro, pero 
ahora se expresa con 
libertad, se siente 
bien: expresándose”. 
Profe de enlace: “Sí 
lo ha venido 
haciendo, pero es 









La comunicación, se ha 
reflejado en Sthe de 
forma asertiva, pues ella 
ha dado pasos 
agigantados en cuanto a 
la libertad que se ha 
permitido dar: para 
manejar un diálogo 
asertivo con sus pares y 
docentes. Antes, se 
comunicaba 
inadecuadamente y en 
momentos que no eran 
convenientes, pero a 
partir del proceso 
musicoterapéutico, Sthe 
está más segura para 



























emociones de forma 
inadecuada, en 




hecho le atraen 
mucho el maquillaje, 
















Para la profe de 
música Sthe ha 
cambiado, ella dice: 
“En ella noté un 
cambio muy grande, 
pues ella era la que se 
tiraba al piso, 
inexplicablemente yo 
no entendía el por qué 
reaccionaba de esa 
manera; y sí ella 
ahora participa, el 
cambio sí es grande, 
es una niña que ahora 
sonríe”. 
Complementa el 
profesor de enlace 
diciendo: “En ella se 
han visto cambios 
muy pequeñitos, pues 
los compañeros la 
rechazaban, pero hora 
intenta interactuar con 
los demás”. 
El autoconcepto de Sthe 
ha mejorado, pues según 
los aportes de los 
profesionales: ella ahora 
sonríe, se integra más, se 
valora de forma 
adecuada; ha dejado de 
lado los comportamientos 
que tendían a la 
frustración y ahora esa 
expresión la inició con la 
seguridad de que ella es 
valiosa y por ende la 
expresión de sus criterios, 
sentimientos y emociones 
también lo son. 
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Ain no sigue 
instrucciones, no 
atiende a la clase, 
se muestra rebelde 
con sus profesores, 
porque siempre 
hace lo que quiere y 
no le importa que 
los demás le llamen 
la atención. Por otro 
lado se lleva bien 
con sus pares; 
aunque cuando se 
une al grupito de 
niños que sabotean 
la clase, su 
comportamiento 
varía. Con los 
profesores es 
voluntariosa todo el 
tiempo, hace lo que 
quiere, como quiere 
y cuando quiere; se 
cansa con mucha 
frecuencia y tiende 
a sentarse mal en la 
silla, casi que se 
acuesta en ella. 
Cuando le llaman la 








En cuanto a la 
empatía, la profesora 
de música expresa: 
“También la veo más 
respetuosa ahora”; y 
dentro de la 
interacción social: 
“Ya no la veo 
desganada como 
antes, sino que ahora 
la veo integrada con 
los demás niños, 
dentro del grupo, ya 
no es la que está con 
esa actitud de 
aburrimiento”. 
Para el profesor de 
enlace Ain ha 
mejorado la empatía 
en algo: “Cambios 
pequeños, pues se 
lleva bien con sus 
compañeros”; y en la 
interacción social: “La 
niña marca en la 
interacción con sus 
compañeros, pero 
tiende a cambiar. No 
es problemática con 
sus compañeros, 
siempre interactúa 
con los demás, tiene 
mucho potencial y 
puede dar más”. 
Al parecer la empatía de 
Ain ha cambiado o más 
bien se ha potenciado en 
beneficio de ella y de 
todos los que la rodean. 
Pues antes no le 
importaba que le 
llamaran la atención, le 
daba igual y mostraba un 
desinterés cuando se 
unía a los niños que 
saboteaban la clase; 
ahora, ya no está 
desganada, está más 
respetuosa con los otros, 
más integrada. Al 
analizar el antes y el 
después, se puede 
deducir que el proceso de 
musicoterapia le ha 
servido para que ella 
maneje una mejor 
relación con sus pares y 
obviamente con sus 
profesores. Y aunque ella 




líder), también es cierto 
que por medio de esta 
intervención se le ha 
brindado el espacio para 
que lidere esa interacción 
social encauzándola 
hacia una sana 
convivencia. 



















Ain tiende a 
manejar una 
comunicación 
asertiva sólo con su 
grupo de amigos, 
pero cuando la 
profesora le exige 
un poco más en su 
comportamiento: 
ella no responde. 
Con los profesores 


















Para la profe de 
música han habido 
cambios: “Como ella 
ahora escucha un 
poquito más, ella 
sabe que hay 
momentos cuando 
debe hablar, cuando 
debe escuchar y lo 
está haciendo bien, 
eso es lo que he 
notado con ella”. 
Por su parte el profe 
de enlace dice: “Su 
parte emocional y 
social ha cambiado 
un poco, es una niña 
que se comunica 
bastante bien. Ha 
cambiado la 







Antes la comunicación 
solo se reflejaba con sus 
compañeros, más con los 
docentes era nula, pero a 
partir de musicoterapia: 
ha empleado más la 
escucha en clase, por 
eso con su docente la 
comunicación está más 
asertiva.  
Por su parte la 
comunicación asertiva, 
ha reflejado cambios; 
pues aunque Ain siempre 
ha manejado una 
comunicación asertiva, la 
diferencia está en que 
ahora no es sólo con un 
grupo selecto, sino con 
todos. 
También cabe recalcar 
que la participante 
maneja esta 
comunicación asertiva 
por medio del respeto, es 
decir, sabiendo elegir los 
momentos adecuados 
para hacerlo. Algo que 
hay que resaltar en ella, 
es que ahora escucha un 
poco más, por ende es 
posible la comunicación 
asertiva. 
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Expresa lo que 
piensa y siente. 
Tiende a hacer lo 
que quiere, se siente 
muy importante; esa 
actitud influye en 















La profe de música 
dice: “Ahora está más 
seriecita, ahora sabe 
escuchar”, es decir 
que se está regulando 
la forma con la que 
antes se expresaba. 
El profe de enlace 
argumenta: “Pues ella 
se valora, pero a 
veces tiende a 
cambiar” 
Esta habilidad social se 
encuentra en proceso de 
maduración, antes Ain 
mostraba un exceso de 
valoración así misma, 
pero ahora se muestra 
más centrada en no 
excederse. Pues aunque 
han habido cambios de 
regular su expresión 
emocional, se evidencia 
en ambos contextos: una 
iniciativa, pero sobre la 
marcha ha habido 
intermitencia, es decir, se 
requiere seguir 
estimulando la expresión 
emocional involucrando la 
interacción social con los 
iguales; ya que ella se 
valora muy bien así 
misma, pero cuando 
emplea la expresión de 
sus emociones, lo hace 
con dificultad con sus 
pares. 
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Dentro de las 
clases, Ian no 
respeta a nada ni a 
nadie, pasa por 
encima de los que 
sea, no muestra 
respeto por nadie. 
Tiende a pelear y 
agredir físicamente 
a niños y niñas. 
Tiene 
inconvenientes con 













Según la profe de 
música, en esta 
habilidad social Ian: 
“Sabe reconocer el 
momento para 
escuchar, para 
respetar”; en la 
interacción social: 
“También hay 
cambios, pues ya no 
escucho quejas de 
los demás hacia él 
como pasaba antes, 
todavía falta mucho 
por fortalecer”. 
Por su parte el profe 
de enlace manifiesta, 
en cuanto a la 
empatía: “No, pues 
tiende a molestar a 
los compañeritos”; y 
en la interacción 
social: “Es 
demasiado 
extrovertido, a veces 
le gusta molestar un 
poco”. 
Se ha presentado una 
modulación en la empatía 
de Ian, pues se 
evidencian cambios que 
sí marcan la diferencia 
dentro de la interacción 
social con los pares y 
docentes; pues antes se 
imponía, peleaba con los 
niños y los agredía 
físicamente, y con los 
decentes  mostraba 
comportamientos 
rebeldes, pero a partir de 
musicoterapia: sabe 
escuchar y mostrar un 
poco más de respeto 
hacia los profesores; son 
cambios positivos para el 
usuario. Ante ello, se 
requiere seguir 
estimulando y 
fortaleciendo la empatía 
para proporcionar una 
sana convivencia. 
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Ian está muy lejos 
de la comunicación 
asertiva, es un niño 
que expresa de la 
peor manera sus 
sentimientos y 
emociones, no sabe 
la manera 
adecuada de 
expresarse ante los 
demás. Es como si 
llevara una rebeldía 
adentro y por eso 
las peleas y la 
agresión con los 
demás. Pone el pie, 
no se queda quieto, 



















La profe de música 
afirma: “Ya por lo 
menos no grita para 
imponer sus ideas, 
es un poquitico más 
cuidadoso con ese 
tipo de cosas”. 
El profe de enlace 
complementa 
diciendo: “El niño 
motivado es bueno, 
es muy inteligente, 
muy piloso. Ha tenido 
cambios pequeñitos, 









Antes, la comunicación 
de Ian, se evidenciaba: 
con gritos, con golpes, 
con rebeldías, pero a 
partir del proceso 
musicoterapéutico se ha 
mostrado más 
controlado, cuidadoso en 
no imponerse para 
comunicarse. 
La comunicación 
asertiva, aún no se 
evidencia lograda en Ian, 
pues ha dado pequeños 
pasos, aunque ya no 
grita, de todas maneras 
en ambos contextos, al 
usuario se le dificulta 
emplear un diálogo 
asertivo con sus pares. 
Como bien lo expone el 
profesional, Ian requiere 
estar súper motivado 
para que se observen 
cambios más radicales 
en su comportamiento. 



































Expresa muy mal 
sus emociones y 
sentimientos; lo hace 
agrediendo a los 
otros. Se burla de  
los demás. Ian tiene 
el autoestima muy 
baja, se valora 
negativamente por 
eso se le necesita 
estar llamando la 
















Para la profe se 
música Ian: “Ha 
habido un ligero 
cambio, ya se calma 
un poquitico más, 
porque siempre ha 
querido imponerse, ya 
no es como antes, 
que era una cosa 
insoportable, 
inmanejable, ahorita 
ya es un poquito más 
controladito”. 
Y el profe de enlace 
dice: “El niño es 
intermitente todo el 
tiempo, pero cuando 
se motiva cambia 
mucho la expresión. 
En ciertos momentos 
cambia; el cambio se 
vería a largo tiempo”. 
Se considera que antes, 
Ian no se valoraba así 
mismo, se lo observaba 
con una baja autoestima, 
pero luego de 
Musicoterapia se 
evidencia un ligero 
cambio, es como si viera 
en sí mismo cosas 
positivas. 
El manejo de las 
emociones es para Ian: 
un trabajo sumamente 
complejo, pues en un 
principio esa expresión se 
evidencia como una 
ebullición, de la manera 
más inadecuada posible; 
sin embargo ahora se 
aprecia un poco más de 
control, de dominio: 
reflejándose así, las 
iniciativas que tiene el 
usuario para con la 
locución de sus ideas, 
sentimientos y 
emociones, de una forma 
asertiva, sin atropellar a 
los demás, sin imponerse, 
ni mucho menos causar 
malestares alrededor. Por 
eso se podría decir, que 
Ian requiere seguir 
trabajando en el 
fortalecimiento de esta 
habilidad social. 
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Es un niño que trata 
de medirse pero no 
puede, trata de 
respetar a los 
demás, pero se deja 
influir por los otros. 
Por tanto tiende a 
molestar a sus 
compañeros. Sus 
pares se quejan de 
él, en clase hay que 
llamarle la atención 
muchas veces, 








Para la profe de 
música, afirma que 
Sam: “Él está más 
centrado en lo que le 
gusta hacer, por eso 
no tiene ganas de 
pegarle a nadie, ni de 
molestar a nadie, 
nada de nada, él está 
en su cuento de la 
música y ya no 
molesta a otros”; en 
cuanto a la 
interacción: “Él ha 
mejorado en la 
interacción con sus 
pares, conmigo 
también, he visto un 
cambio muy grande 
en él, y eso me 
parece algo muy 
bonito porque él era 
antes: hay Santo 
Dios”. 
Por su parte, el 
profesor de enlace 
dice: “No porque 
molesta a los 
compañeros, falta 
trabajar mucho con 
él, para que cambie 
toda su forma de ser, 
de interactuar, de 
concentración, de 
disciplina, todo eso 
es tan importante”; y 
la interacción social: 
“Se fija un poquito 
más en las cosas, si 
le gusta lo hace, 
trabaja mucho mejor, 
se concentra más. 
Pero en la 
interacción, está 
molestando a los 
demás”. 
Antes se observa en 
Sam, a un niño que no 
sabe medirse y que se 
deja influenciar por el 
comportamiento de los 
demás, pero luego del 
proceso se observa a un 
participante más centrado 
y empático con sus 
pares. 
Se evidencian más 
cambios en las clases de 
música dentro del clan, 
que en el colegio 
propiamente dicho. 
Al hacer una 
interpretación de ambas 
afirmaciones, se podría 
manifestar que la 
empatía de Sam, está 
pasando por un proceso 
de maduración: el cual 
debe ser estimulado en 
ambos contextos; de tal 
forma que la empatía 
crezca en favor de una 
sana convivencia con los 
pares, con los docentes y 
obviamente con los 
miembros de la familia. 
Sin embargo, hay que 
destacar, los cambios 
que Sam ha reflejado en 
las clases de música: en 
donde él ha procurado ya 
no agredir a sus 
compañeros, evitar 
molestar y emplear una 
mejor relación con su 
docente. 























reflexiona y trata de 
cambiar cuando se 
da cuenta que se 
está comunicando 
mal; pero se deja 


















La profe de música 
menciona: “Bien, él 
ahora está en su 
cuento, si es cantar, 
es cantar, si es tocar 
es tocar, él ya no 
está molestando a 
los demás”. 
En cambio el docente 
de enlace 
complementa: “Casi 
no, cambios muy 
muy pequeñitos, 









comunicación de Sam fue 
influenciada por los 
demás y la tendencia era 
a realizarlo 
inadecuadamente, sin 
embargo luego del 
proceso 
musicoterapéutico se lo 
observa más dispuesto a 
emplear una mejor 
comunicación ya que se 
demuestra que ya no 
molesta a los demás.  
La comunicación asertiva 
se ha manifestado de 
forma intermitente en el 
usuario, pues él ha 
manejado una 
comunicación asertiva 
dentro de la interacción 
en las clases de música, 
más aún en el colegio, 
donde pasa más tiempo, 
se aprecian cambios muy 
pequeñitos; algo así 
como una espiral en 
donde se avanza y se 
retrocede. Ahora bien, es 
preciso mencionar, que la 
influencia de 
musicoterapia, no puede 
llenar el proceso integral 
de un individuo, si en los 
otros ambientes no se 
estimula la comunicación 
asertiva: ya que ésta 
requiere brindar al 
individuo confianza en sí 
mismo, hacerse saber 
cuidado y respetado, y 
que dentro de esa 
libertad, se puede 
construir un diálogo 
verdaderamente asertivo. 
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Expresa de manera 
inadecuada sus 
emociones, porque 
todo el tiempo está 
molestando, no 
puede parar de 
hablar, todo se 
resume en dar 
















expresa: “Pienso que 
es el que más ha 
cambiado, es un niño 
que sabe que puede 
hacer las cosas, es un 
niño que ya no se ve 
negativamente, él 
sabe que puede, 
antes él se sentía 
como derrotado, 
porque todos le 
decían que él no 
podía, pero él ahora 
dice “yo puedo”, y lo 
voy hacer, y su actitud 
cambió, yo creo que él 
es el que dio el 
cambio más grande, 
una actitud totalmente 
diferente”. 
Por consiguiente, el 
otro profesional 
argumenta: “No he 
visto cambios 
substanciales”. 
Antes Sam se lo observa 
como un niño que reparte 
quejas todo el tiempo en 
clase y que además se 
expresa mal: dando 
señales de que no se 
valora así mismo, por el 




pues ahora cree en sí 
mismo, se valora y se 
concibe con un individuo 
que es capaz de dar. 
Existe una dicotomía 
entre el contexto del 
colegio y el clan, pues 
según la maestra de 
música, Sam es el 
usuario que ha mostrado 
grandes cambios 
positivos en el 
autoconcepto y en la 
expresión emocional, en 
el fortalecimiento de esta 
habilidad social. Esta 
argumentación fue 
palpada durante todo el 
proceso 
musicoterapéutico, ya que 
una vez terminada las 
sesiones, el participante 
acudía a clases con la 
profesora de música, es 
decir, había una 
secuencia de estados 
emocionales. Sin 
embargo, para el profesor 
de enlace, no hay 
muestras de un cambio 
positivo en esta habilidad 
social; se podría decir, 
que en ese periodo de 
tiempo: desde el clan 
hasta el colegio, pudieron 
haber intervenido otros 
factores en el 
comportamiento de Sam. 
Por ello se podría decir, 
que el usuario necesita 
fortalecer y potenciar esta 
habilidad social. 
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No respeta ni a sus 
compañeros ni 
profesores, 
interrumpe la clase, 
hace sonidos 
cuando todos están 
en silencio; aunque 
no tiene mala 
intención. 
Generalmente le 
cuesta, siempre hay 
quejas de él. Con 
frecuencia se pelea 








Para la profe de 
música, no hay 
cambios positivos en 
Fab: “Pienso que 
algo, no mucho, no 
hay mucho que decir 
al respecto”; y en la 
interacción social: 
“No, sigue igual, no 
hay cambios, me 
preocupa que ahora 
pueda retroceder”. 
Por su parte el profe 
de enlace expresa: 
“No, él sigue igual, no 
he visto ningún 
cambio substancial”; 
en la interacción 
social: “El niño sigue 
igual, no hay 
cambios”. 
Antes del proceso se 
aprecia que Fab no 
respeta a nadie, pelea y 
agrede, pero luego de 
musicoterapia, según la 
profe de música: algo ha 
cambiado, aunque no 
mucho, quizás hay un 
poco más de control o al 
menos la intención de 
querer hacerlo así. 
No hay muchos detalles 
que analizar, pues ambos 
profesionales coinciden 
en que Fab, sigue 
manifestando una 
empatía no lograda, es 
decir, desorientada, pues 
con frecuencia el usuario 
reacciona bruscamente 


















Se esfuerza por 
comunicarse 
asertivamente, pero 




















música: “Sigue igual, 
pero con una leve 
mejoría, pero muy 
leve cambio, incluso 
me inquieta que 




El profe de enlace 








Antes se observaba que 
se esforzaba por 
comunicarse 
asertivamente pero le 
costaba mucho, sin 
embargo luego de 
musicoterapia, se 
mostraron leves mejorías 
en dicha comunicación. 
Hay cambios muy 
pequeñitos en la 
comunicación asertiva de 
Fab, pues se podría 
interpretar como 
iniciativas que requieren 
ser estimuladas y 
fortalecidas. Y aunque es 
casi nada, dentro del 
proceso 
musicoterapéutico, esto 
es realmente valioso, 
pues este ser humano no 
ha encontrado estabilidad 
en sí mismo, pues de ahí 
radica el diálogo con los 
demás. 
118 El aporte de la Musicoterapia sobre las habilidades  






















































Expresa lo que 
piensa y siente, se 
valora positivamente 
pero es un niño que 
golpea, molesta a los 
otros, no respeta 

















expone: “Yo a él lo 
veo igual, lo veo como 
en otro mundo, él no 
está en este mundo, 
es muy difícil captar la 
atención de él, porque 
él vive en otro lugar, 
es de otro lugar y no 
presta atención a lo 
que está pasando a 
su alrededor”. 
Y el profesor de 
enlace expone: “No he 
visto cambios en él, 
sinceramente”. 
Fab siempre se ha 
valorado bien así mismo, 
ha tenido un buen 
concepto sobre sí, pero 
luego del proceso 
musicoterapéutico ese 
autoconcepto ha seguido 
igual, es decir bien. 
Pero al parecer la forma 
en la que se expresa el 
usuario es inadecuada, 
con un tono fuerte hacia 
sus pares; en ambos 
contextos se aprecia a 
Fab, peleando, gritando, y 
ausente de lo que está 
pasando a su alrededor. 
Ante estos 
comportamientos es muy 
complejo determinar si al 
menos hay de parte de él 
alguna iniciativa de querer 
expresarse mejor ya sea 
verbal o corporalmente. 
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Mat respeta y 
considera la 
diversidad de los 
demás, nunca hay 
queja de él; Mat 
procura permanecer 
callado, no habla, 
se sienta al último, 
sólo se limita a 
seguir instrucciones 
y nada más. Tiene 








De Mat, la 
profesional dice: 
“Siempre ha 
respetado a los 
demás, no hay queja 
de él”; en cuanto a la 
interacción social: 
“Sigue muy callado, 
metido en su mundo, 
le cuesta interactuar 
con los demás”. 
En cambio el 
profesor enlace 
manifiesta: “Sí, 
respeta a los demás”; 
dentro de la 
interacción social: 
“No, porque es muy 
introvertido, es un 
niño que puede dar 
un poco más, pues 
su familia influye 
mucho en él”. 
Antes del proceso 
musicoterapéutico, Mat 
procuraba estar callado y 
sentarse al último para 
evitar interactuar, pero 
luego se evidencia que sí 
interactúa con los demás, 
pero que le cuesta, es 
decir, hay una muestra 
de que hay iniciativa, 
pero requiere mayor 
estimulación. 




satisfactorio, más aún su 
permanencia pasiva 
dentro de las 
interacciones sociales: 
reflejan un exceso de 
timidez, que impide una 
verdadera empatía en un 
marco convivencial. 
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La forma de ser de 
Mat es un poco 
compleja de 
comprender, pues 
como pasa todo el 
tiempo callado, casi 
no se puede saber 
sobre sus ideas, 
sentimientos y 



















De él se dice que: 
“Le cuesta expresar, 
él sabe cuándo 
hablar, no hay queja 
de él”. 
El profe de enlace 
dice: “Sí se comunica 
asertivamente, pero 
su introversión no 
deja que él explote 








Antes se desconocía lo 
que pensaba Mat, ya que 
por timidez no las 
comunicaba, pero 
después de 
musicoterapia se aprecia 
que sí se comunica 
asertivamente, a pesar 
de que la introversión es 
fuerte en él.  
Para que haya 
comunicación asertiva 
100% debe: apreciarse 
por parte del usuario, 
comportamientos más 
naturales que los otros 
puedan leer en él, es 
decir, intercambiar ideas, 
diálogos, situaciones. 
Mientras Mat sólo sea 
receptor, no existe la 
verdadera comunicación 
asertiva, es necesario dar 
y recibir, que los otros 
puedan beneficiarse de la 
comunicación de Mat.  
































No se sabe sobre 
sus emociones o 
sentimientos, ya que 
permanece callado; 
parece que no se 
valora positivamente 
porque al estar tan 
introvertido: esa 
actitud deja mucho 
que pensar. Mat 
evita hablar con las 
personas, no sabe 
expresarse, es más 















La profe de música 
afirma: “No yo lo veo 
igual, allá metido en 
su mundo, aunque él 
no es un mal niño, es 
un niño demasiado 
bueno, es un niño 
modelo por decirlo 
así, pero no lo veo 
participando mucho”. 
El docente de enlace 
manifiesta: “No, pues 
él sigue introvertido”. 
Anteriormente, para la 
docente de música, Mat 
no se valoraba 
positivamente, ya que no 
daba a conocer sus 
pensamientos y 
sentimientos, más aún 
después del proceso 
musicoterapéutico se 
presentaron muy ligeros 
cambios, ya que su 
bondad hacia los demás, 
refleja su autoconcepto; 
quizás se está 
conociendo y eso es 
señal de querer auto 
afianzarse. 
Por otra parte la 
introversión ha 
predominado en Mat 
durante todo este tiempo, 
pues con él se esperaba: 
conocerlo un poco más, 
en cuanto a sus 
pensamientos, 
sentimientos y 
emociones; y no ha sido 
así, según los criterios de 
ambos profesionales, la 
expresión emocional, no 
la han notado, por ende 
para ellos eso es 
sinónimo de no valorarse. 
Quizás ellos esperan un 
comportamiento que se 
evidencie desde lo verbal, 
de pronto esa timidez 
impide que Mat lo haga 
así; aunque eso no quiere 
decir que él no se 
exprese de otras formas. 
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Dan no se mete con 
nadie, sobre todo 
cuando interactúa 
en clase, en grupo 
es una niña muy 
respetuosa, 
considerada por los 
demás. En las 
actividades 
participa, pero sólo 
cuando tiene que 
hacerlo, cuando le 








La profe de música 
menciona: “Ella es 
una niña 
supremamente 
respetuosa”; y en 
cuanto a su 
interacción social: “Sí 
ya es más segura 
para decir las cosas, 
ya no se aísla, y se 
lanza a responder 
musicalmente, con 
los compañeros, un 
trato normal, bien 
todo”. 
El docente de enlace, 
en cuanto al respeto 
expone: “Sí lo hace”; 
y en la interacción 
social: “Sí conmigo sí 
ha cambiado, es más 
dada a las personas, 
interactúa un poco 
mejor con sus 
compañeros”. 
En un principio Dan 
presentó tendencias al 
aislamiento delante de 
los demás, pero a partir 
del proceso 
musicoterapéutico ella se 
ha integrado más, ha 
compartido y hasta ha 
realizado propuestas 
dentro de la interacción. 
Al parecer la interacción 
de Dan ha mejorado en 
pasos agigantados, pues 
ha pasado de ser la niña 
introvertida a la niña que 
interactúa, que comparte 
ideas, que aporta dentro 
de las interacciones 
sociales. 
Esta sana interacción, es 
el reflejo de una empatía 
adecuada, de una 
empatía que se ha 
desarrollado 
satisfactoriamente dentro 
del proceso de 
musicoterapia. 



























para ella, debido a 
la dificultad que 




















pienso que ahora hay 
un poco menos de 
tartamudez, eso me 
parece muy lindo, 
eso va con la 
seguridad, ella se 
demoraba más antes, 
para expresar sus 
ideas, era una 
espera, ahora suelta 
la lengua más rápido, 
ella necesita 
seguridad”. 
Ante esto expone el 
docente de enlace: 
“Ya hay más 
persona, en cuanto al 
sentimiento, al ser, 
se expresa un poco 
más, expresa más 
sus emociones y 







Antes de iniciar el 
proceso de 
musicoterapia, Dan sólo 
empleaba una 
comunicación asertiva 
exclusivamente con la 
docente, pues con sus 
pares era demasiado 
complejo, más aún, a 
partir de las sesiones, 
ella ha cambiado, pues 
se la ha observado 
hablando más, a pesar 
de la tartamudez, lo hace 
con más diligencia. 
Es interesante resaltar 
que en Dan, se refleja 
una aceptación de 
errores cuando ha 
errado, y lo ha 
manifestado dentro de la 
interacción con sus pares 
y docentes. Esto es 
buena señal de la 
comunicación asertiva 
que está empleando Dan 
en el colegio y en el clan. 
También la comunicación 
está más fluida, más 
natural. 
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Por el problema de la 
tartamudez que 
presenta, ella tiende 
a tomar su silla para 
el último rincón, no 
se une al grupo. Por 
eso expresa sus 
emociones muy 
poco. Ella no se 
valora positivamente, 
















Manifiesta la profe de 
música: “Yo veo que 
ahora es más segura, 
siento que todavía hay 
en ella algo por 
fortalecer”. 
El profe de enlace 
menciona: “Ella ya 
acepta los errores que 
tiene, acepta con sus 
compañeros sus 
errores”. 
Antes, la participante no 
se valoraba 
positivamente, no creía 
en sí, se sentía menos 
que los demás, pero a 
partir de musicoterapia ha 
estado más segura de sí, 
ha habido más presencia 
en clases; esto es señal 
de que se está 
comenzando a valorar 
positivamente. 
En Dan hay cambios 
realmente favorables en 
cuanto a su expresión 
emocional, ya que 
durante el proceso 
musicoterapéutico, se 
observa que ella está más 
presta a expresarse, cosa 
que antes era muy 
complejo; y aunque exista 
una dificultad en su 
articulación para emitir las 
palabras, no es motivo 
para que la participante 
evite exponer ante sus 
iguales y docentes lo que 
piensa y siente. Por otro 
lado, el autoconcepto ha 
cambiado positivamente, 
porque ahora está más 
segura de sí misma, cree 
en sí y se lanza a hablar 
sin miedo, ni vergüenza al 
qué dirán los demás. 
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4.3 Análisis de los resultados de la aplicación de los 
indicadores psicosonoros de integración vincular 
Dentro del análisis musicoterapéutico, se determinó utilizar el instrumento de Pellizzari, P. &. 
(2005): llamado: “Indicadores psicosonoros de integración vincular”; los cuales evalúan el 
comportamiento del individuo desde las interacciones sociales que se dan en grupo y que se 
obtienen desde la producción sonora dentro de las improvisaciones musicales (sobre todo 
en las improvisaciones no referenciales o asociadas al material musical). 
Por otra parte, la matriz de los indicadores se correlaciona con las categorías propuestas 
dentro del fortalecimiento de las habilidades sociales. Tanto las categorías como las 
propiedades, se aprecian desde el instrumento; además en la mayoría de los usuarios, se 
puede observar el proceso y los cambios en sus comportamientos, pero desde una mirada 
musicoterapéutica. 
 
4.3.1 Análisis grupal 
Como se ha mencionado en el párrafo anterior, este instrumento musicoterapéutico requiere 
ser ejecutado en sesiones grupales, para observar o detectar comportamientos sociales 
dentro de las relaciones intermusicales. 
Precisamente, la integración vincular con sus cuatro categorías y propiedades, permite 
apreciar musicalmente al participante en: tendencias a la diferenciación e integración 
vincular, tendencia a la dependencia, tendencia al aislamiento y a la tendencia del 
aislamiento hiperdiferenciado. A continuación, un análisis individual dentro de las 
improvisaciones en grupo: 
 
4.3.2 Análisis de los participantes 
 
A continuación, se detalla la aplicación del instrumento de Musicoterapia en cada usuario, 
adjuntándose también una descripción interpretada por la musicoterapeuta, para observar el 
proceso de la interacción social desde la música. 
 
 
126 El aporte de la Musicoterapia sobre las habilidades  
sociales y la sana convivencia en niños de 8 y 9 años 
 
Participante SAN 




























































































































































































































































Tendencia a la diferenciación e integración vincular 
Figura             
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En el instrumento se puede apreciar, cómo el usuario no estuvo presente en la primera 
improvisación grupal que se realizó en la sesión 2, pero como relevancia se puede apreciar 
una tendencia a la diferenciación e integración vincular, ubicándose en todos los gradientes 
del indicador: en cada una de las improvisaciones SAN ha sido figura, fondo, contrapunto, y 
ha realizado propuestas sonoras abiertas, demostrando que tiene competencia social y que 
posee seguridad en sí mismo, “al mismo tiempo autonomía e intercambio vincular fluido, 
manifestando capacidad de dar y de recibir en los intercambios”, Pellizzari, P. &. (2005). 
Aunque la tendencia predominante es la de integración vincular, también se puede apreciar 
que SAN, ha manifestado una tendencia al aislamiento en las sesiones 3 y 9, en el gradiente 
de recurrencia a modalidades propias; dentro de esas sesiones se podría decir según los 
protocolos5 que el usuario, se dejó influir por el estado de ánimo con el cual ingresaba a 
sesión, por otro lado al interpretar lo que sucedió en la sesión 9, fue que dentro de la 
interacción grupal, la improvisación requería tocar cómo se sentían en ese momento, por tal 
razón SAN entona muy desanimado, buscando casi aislarse; se podría deducir que ese día 
surgió algo de relevancia en su interior. 
Por otro lado en la sesión 11, presenta una tendencia al aislamiento por hiperdiferenciación, 
es decir, tuvo un comportamiento social un poco exagerado, en el cual entona el xilófono 
con mucha fuerza, tratando de sobresalir ante los demás, subiendo el volumen de su 









                                                 
 
55
 Ver en anexos, en la sesión 9 influyó mucho el estado de ánimo con el cual ingresó el usuario a la 
sesión. 
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Al realizar el análisis de JUA, cabe recalcar que es un usuario que durante todo el proceso 
musicoterapéutico, buscó aislarse o permanecer desconectado de las interacciones 
intermusicales, es decir, dentro de las improvisaciones en grupo; sin embargo, en los 
protocolos  y filmaciones se puede evidenciar cómo el usuario sí ha interactuado 
musicalmente, pero de forma personalizada con la terapeuta; dando a notar que falta un 
poco más de madurez en su comportamiento social con los demás. 
Ahora bien, el proceso de JUA inició con una tendencia a la dependencia, en las sesiones 3, 
4 y 14, buscando ser subordinado o no considerado en la producción sonora. Más aún, la 
tendencia predominante en el participante ha sido la tendencia al aislamiento, pues según 
Pellizzari, P. &. (2005): “el sujeto se manifiesta introvertio con marcada timidez y déficit de 
contactos sociales genuinos”; y precisamente en las sesiones 5, 6, 9 y 11 ha liderado en 
JUA la desconexión sonora; al revisar protocolos, se alude que el usuario no ha querido 
participar de la producción sonora grupal, en todas esas actividades se observa cómo el 
niño se aleja, se aisla a un lado: ya sea para conversar con otro usuario o en la mayoría de 
veces permanecer acostado en el suelo. Curiosamente, casi en todas las sesiones, él ha 
ingresado cabizbajo, como triste o a veces enfadado por los conflictos en los que él ha 
estado inmerso antes de empezar sesión: conflictos que han dado motivo para que la 
profesora de música lo ridiculice delante de los demás, haciéndole ver su mal 
comportamiento. Siendo este el factor repititivo en las sesiones, la hipótesis es que los otros 
contextos han influenciado negativamente en JUA, por tanto los resultados sonoros denotan 
tal aislamiento. 
Por otro lado, en las sesiones 7, 8, 12 y 13 se evidencia a un usuario que se ha vinculado 
con los demás, y no solo eso, sino que además ha sido capaz de desenvolverse en la 
interacción musical: haciendo propuestas sonoras abiertas, gradiente que se presentó en un 
par de ocasiones; al hacer un recorrido de esas sesiones, se deduce que la improvisación 
vocal ha influenciado en este comportamiento positivo del usuario. El canto, es una destreza 
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Es evidente, que la tendencia a la diferenciación e integración vincular, ha sido el indicador 
predominante en el comportamiento social de CAM: dentro de las improvisaciones grupales; 
es decir, que posee competencia social, autonomía y liderazgo positivo, que no solo la 
benefician así misma, sino que influye positivamente en los demás. Por otro lado, ha 
escalado cada uno de los gradientes: ha sido figura, fondo, contrapunto y sobre todo ha 
estado dispuesta a las propuestas sonoras abiertas. Al resaltar este gradiente, argumenta 
Pellizzari, P. &. (2005): diciendo que es la “capacidad del entrevistado de utilizar fluidamente 
diversas entidades y/o elementos sonoros como forma de intercambio con el resto del 
grupo”. Tal afirmación, coincide con la deducción, de que la participante se desenvuelve 
muy bien en las interacciones sociales, que es capaz de liderar y de tomar iniciativas como 
propuestas para que el resto complemente lo que ella está proponiendo. 
Ahora bien, esa tendencia predominante se ha evidenciado en las sesiones: 2, 3, 4, 5, 8, 11, 
12, 13 y 14; pero surgieron dos cambios en el comportamiento social de la participante: 
tanto en la sesión 6, donde la tendencia fue la de aislarse por hiperdiferenciación, 
demostrando control sobre la improvisación de los demás; y aunque en esa sesión se 
observó que quiso dominar en los otros, también se podría deducir que influyó en ella, el 
querer cumplir la consigna literalmente: entonar cómo suena la pelea, quizas ese 
comportamiento se dio por la comprensión de la consigna. 
Como en la sesión 9 se aprecia que CAM presenta una tendencia a la dependencia 
ubicándose en una subordinación sonora, es decir, haciendo que su producción sonora esté 
por debajo de los demás; la hipótesis es que nuevamente ella trata de unirse a la consigna 
al pie de la letra, pues en aquella improvisación se solicitaba tocar cómo nos sentíamos, por 
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El indicador predominante en la participante ha sido: la tendencia a la dependencia, en 
donde ha demostrado interactuar socialmente sin autonomía, pero dependiendo del líder. El 
comportamiento según Pellizzari, P. &. (2005), ha sido: “inseguro y condicionado por los 
demás, busca apoyos en otros, requiere de protección y de cuidados. No puede asumir la 
responsabilidad de sus actos, utilizando mecanismos de identificación y proyección en 
aspectos referidos a sí mismo”.  Dentro de este indicador, se aprecia cómo STHE recorre 
todos los gradientes del mismo, pero hay una tendencia que marca la diferencia en la 
subordinación sonora, en las sesiones 4, 8, 11 y 13; en comparación con las sesiones 5, 6 y 
9 donde se ha comportado socialmente como fondo, en donde sólo ha acompañado pero no 
se ha destacado. 
Al analizar este comportamiento, se deduce, que en ella influye muchísimo el respeto 
exagerado a sus compañeros, pues en casi todo el proceso he presenciado apodos que los 
otros le han dicho o por el contrario, observar cómo a los otros les cuesta relacionarse con 
ella. Quizas esa timidez es un mecanismo de defensa de STHE para evitar recibir más 
rechazo de los demás. También se evidencia en algunas sesiones: cómo ella busca mi 
aprobación, busca demostrarme que lo ha hecho bien, que ha podido, que vea su esfuerzo; 
también hay la hipótesis de que provenga de un hogar donde sólo la regañan o no le 
aprueban nada positivo en sus acciones cotidianas. 
Por otro lado, hay que resaltar que en la sesión 12: la participante se ubicó en la tendencia a 
la diferenciación e integración vincular, en donde dejó de ser un fondo que no destaca y 
pasó a ser un fondo que propone un ritmo distinto al líder: para complementar la producción 
sonora; en esa sesión ella tuvo el acceso a la tambora, quizás por haber tenido el control del 
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En AIN ha predominado la tendencia al aislamiento por hiperdiferenciación, ubicándose en 
los gradientes: control sobre la improvisación, figura, elección del instrumento líder, 
utilización de la intensidad. Aquí Pellizzari, P. &. (2005), lo describe como: “el aislamiento 
con tendencia narcisista, es un discurso rígido que pretende ser líder por imposición a través 
de conductas de control sobre la improvisación de los otros, y abuso de la intensidad y/o 
contrastes”; sin embargo, en el caso de AIN ocurre algo muy curioso: y es que estos 
comportamientos según los resultados de los protocolos, es porque es una participante que 
constantemente busca llamar la atención, ser reconocida por sus compañeros (de hecho es 
reconocida por ellos, la respetan y la siguen), es realmente líder, influye de manera radical 
en el grupo. Entonces, ¿por qué ese comportamiento de liderazgo negativo en la dinámica 
social?, la hipótesis es que hay una carencia afectiva familiar, la cual influye en el estado de 
ánimo de la participante, pues siempre llegaba a las sesiones de musicoterapia triste, 
cabizbaja, desanimada y sin ganas de nada. 
Este detalle último explica por qué en las sesiones 5, 9, 11 y 12 ha demostrado un 
comportamiento con tendencia al aislamiento, en donde ha predominado la desconexión 
sonora; se presume que es por la deducción mencionada arriba. 
Ahora bien, me parece que ese liderazgo negativo manifestado en las sesiones 2, 3, 4, 6 y 
8, realmente demuestra que AIN es líder y que hay que encausar esa emancipación.  
Por otro lado, se evidencia un liderazgo positivo en las sesiones 7, 8, 13 y 14, aquí la 
participante demuestra tendencia a la diferenciación e integración vincular; lo cual es 
favorable y tiene mucha lógica que sea así: porque ella es líder en todos los aspectos. Al 
realizar un recorrido por esas sesiones, se puede apreciar que ha influenciado en ella las 
actividades que han implicado cantar. En estas sesiones mencionadas, ha surgido de ella 
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El usuario IAN es un caso muy particular, pues de los diez participantes: ha sido el único en 
quien ha predominado la tendencia al aislamiento, entiéndase ésta cuando: “el sujeto no 
puede tener en cuenta a los demás, manifiesta rechazo o negación hacia los demás en el 
intento de autoafirmarse”, según Pellizzari, P. &. (2005). Pues en siete sesiones: en la 2, 3, 
4, 5, 11, 13 y 14, la desconexión sonora y sobre todo la recurrencia a modalidades sonoras 
propias, han evidenciado un comportamiento bastante alejado de la interacción social. En 
cada uno de los protocolos y filmaciones, se aprecia cómo el usuario realiza cualquier cosa 
en sesión, menos interactuar musialmente con los otros. Sin embargo, por un momento 
llegué a pensar que no le gustaba la música, pero aquella hipótesis fue descartada cuando 
intenté por varias ocasiones interactuar con él de forma personalizada, las cuales fueron 
respondidas favorablemente por el participante: en esas interacciones se lo observa alegre, 
tranquilo y dispuesto. De pronto hace falta mucha más madurez en el comportamiento del 
usuario. Por otro lado, considero que también influye en él, las etiquetas que tiene por parte 
de sus compañeros y profesores: pues él es catalogado como el niño que agrede, que 
molesta, que sabotea clase y que no le importa nada; ante esos slogans perennes en IAN, 
hacen que se libere de esas situaciones dentro de sesión, pero que al mismo tiempo se 
desahogue de sus problemas internos llamando la atención, haciendo de las suyas por el 
espacio, en fin, acciones que muestran el problema social interno. 
A pesar de la tendencia mayoritaria en el aislamiento, también es cierto que en tres sesiones 
IAN interactúa musicalmente con los demás, y aunque lo hace desde una tendencia a la 
dependencia, siendo un fondo que no sobresale: es favorable que en primer lugar haya 
tomado instrumento y que se haya permitido experimentar el hacer música en conjunto. 
Finalmente, en una ocasión: en la sesión 9, se evidencia cómo el participante se ubica en el 
aislamiento por hiperdiferenciación, al utilizar el xilófono como instrumento líder dentro de la 
improvisación; tratando de sobresalir ante los demás, emitiendo sonidos fuertes y llamativos 
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El usuario SAM, ha sido muy variado en el comportamiento social dentro de la música, pues 
en primer lugar hay que resaltar el predominio en la tendencia a la diferenciación e 
integración vincular, en el cual son repetitivos: el gradiente fondo, contrapunto y propuestas 
sonoras abiertas. En esta tendencia, se aprecia cómo SAM posee competencia social, es 
dinámico, autónomo, también es capaz de seguir, de acompañar, pero al mismo tiempo de 
proponer. Esta descripción arroja un muy buen resultado. 
Pero, también es cierto que en las sesiones 6 y 12, el usuario se ha caracterizado por la 
tendencia a la dependencia y justamente en el gradiente de fondo, en donde sí interactúa y 
acompaña al líder, pero desde una sumisión. Al analizar estos dos indicadores, surge la 
hipótesis de que en sesión han habido otros intereses que le han llamado la atención, dentro 
de las relaciones sociales; es decir, SAM con mucha facilidad se distrae, se dispersa y se 
aburre, cuando las improvisaciones le han parecido eso; ha sido lógico que prefiera jugar o 
llamar la atención desde su comportamiento. De pronto, el participante siempre ha querido 
ser el centro de los contextos donde se mueve, pero como no ha sido así, (porque al menos 
en el grupo han habido otros líderes que le han impedido sobresalir), busca llamar la 
atención de otra forma. También surge la interpretación de que hay una carencia afectiva, ya 
que con mucha frecuencia: la vinculación y la dependencia dentro de las improvisaciones, 
se han desarrollado a medias: ha sido porque prefiere abrazar a una compañerita o estar 
con ella, jugando o conversando. 
En cambio, también hay que mencionar que el participante ha demostrado un aislamiento 
hiperdiferenciado en las sesiones 3, 4 y 5, y aunque éstas son las de valoración, es preciso 
detallar que el comportamiento de SAM fue auténtico en esas tres sesiones, ya que realizó 
muchos contrastes sonoros y se mostró como figura, pero de forma negativa; y digo 
auténtico, porque me pareció que se sintió libre: emitiendo esos sonidos fuertes y 
contradictorios, que explican la teoría de la carencia afectiva y el querer ser el centro de todo 
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Es evidente el liderazgo que tiene FAB, es decir, posee competencia social, es autónomo y 
sobre todo contiene dentro de sí una capacidad para proponer musicalmente. Él ha pasado 
por todos los gradientes de la tendencia a la diferenciación e integración vincular: ha sido 
figura, fondo, contrapunto y ha dado de sí propuestas sonoras abiertas. Dentro de las 
interacciones intermusicales,  el comportamiento social del usuario ha sido favorable. Una 
de las ventajas que presenta FAB, es que le gusta mucho cantar y con facilidad improvisa y 
crea canciones desde lo vocal; eso por un lado, por el otro, es que es muy rítmico: cualquier 
estímulo musical lo mueve, lo lleva a improvisar corporalmente, a bailar, a ser desde el 
movimiento lo que siente y lo que le provoca. Estos detalles se evidenciaron en las 
sesiones: 2, 6, 7, 8, 11, 12 y 13 
Y como bien se menciona en el párrafo anterior: FAB es líder, también es cierto, que ese 
liderazgo se ha mostrado de forma negativa en las sesiones 3, 4, 5 y 9 , siendo figura en un 
par de ocasiones y teniendo el control de las improvisaciones; se deduce, que en la mayoría 
de veces: ha sido porque ha querido tomar el instrumento musical distinto, por eso la 
tendencia a arranchárselo a los demás usuarios, cuando obtenía lo que quería, se imponía 
musicalmente, llamando la atención en la producción sonora. Otra hipótesis, es que siempre 
se quiso imponer ante SAN, y musicalmente lo hizo, de hecho antes de ingresar a sesión, 
me comentaban  o yo misma presenciaba conflictos sociales con este usuario; curiosamente 
es el mejor amigo, pero se llevaban de esa forma. Pero también es cierto, que en las 
composiciones en parejas, siempre eran ellos dos los que mejor se complementaban para la 
creación. 
Finalmente, en la sesión 14 FAB, interactuó muy bien de forma individual, pero cuando 
surgió una improvisación en grupo: él prefirió aislarse y por primera vez estuvo 









142 El aporte de la Musicoterapia sobre las habilidades  
sociales y la sana convivencia en niños de 8 y 9 años 
 
Participante MAT 






































































































































































































































Tendencia a la diferenciación e integración vincular 
Figura             
Empatía Fondo             
Expresión 
emocional 
Contrapunto             
Propuestas sonoras 
abiertas 
            
Comunicación 
asertiva 
Tendencia a la dependencia 
Imitación sonora             
Empatía Monofonía             
Expresión 
emocional 
Homofonía             
Subordinación sonora             
Fondo             
Comunicación 
asertiva 
Tendencia al aislamiento 
























            
Utilización de la 
Intensidad 
            
Comunicación 
asertiva 
Tendencia al aislamiento por hiperdiferenciación 
Contrastes sonoros             
Empatía 
Control sobre la 
improvisación de los 
otros 




Figura             
Elección del 
instrumento líder 
            
Utilización de la 
intensidad 
            
 
Capítulo 4 143 
 
El participante MAT, ha demostrado una competencia social adecuada, pues según el 
instrumento: su tendencia ha sido a la diferenciación e integración vincular, ya que se 
evidencia en las sesiones 5, 6, 7, 8, 11 y 12, como fondo y como contrapunto. Es decir, que 
ha acompañado la interacción musical y aunque esto es favorable, me surge la inquietud de 
que el usuario pudo haber dado un poco más, es decir, lanzarse a ser líder, figura: nunca lo 
hizo; en cada una de las improvisaciones grupales o en parejas era el que acompañaba al 
que proponía, y aunque su acompañamiento no fue sumiso en estas sesiones, siento que la 
timidez en algunos casos le pudo más que el ser. 
Por otro lado, se presentó la tendencia a la dependencia en las sesiones 2, 4, 9 y 13, razón 
que explica la posible deducción que se ha mencionado; y como bien lo argumenta 
Pellizzari, P. &. (2005): “El sujeto se manifiesta inseguro y condicionado por los demás, 
busca apoyos en otros, requiere protección y cuidados. Puede tener una actitud inhibida o 
extrovertida, pero el proceso de autonomía no se encuentra logrado”. De esta manera, el 
usuario se delimitó tan solo a acompañar, mas no a proponer o destacarse en las 
improvisaciones. Otra hipótesis es que con frecuencia el usuario no obtenía el instrumento 
de preferencia, pues si lo intentaba ya otro lo tenía, en fin se resignaba a lo que había;  por 
otro lado surge la idea de que no experimentó un poco más esa autonomía en grupo por 
timidez, por pena al qué dirán, pues en algunas sesiones que se improvisaba desde el 
cuerpo, él procuraba mantener el orden, la disciplina, la rigidez: como si el soltarse implicara 
incumplir una norma. 
Finalmente, en la sesión 14, el usuario mostró un aislamiento en la interacción grupal, 
recurriendo a modalidades sonoras propias; pero este comportamiento pudo haberse dado 
por las razones que explico arriba: no obtuvo el instrumento que quería o ese día ingresó a 
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En el caso de DAN, ella ha recorrido todas las tendencias; sin embargo ha predominado la 
tendencia a la diferenciación e integración vincular: destacándose en el gradiente “fondo”, 
aquí ella se ha dispuesto a acompañar musicalmente al líder. Este comportamiento radica 
en las sesiones 2, 3, 4, 5, 7, 9 y 13; por ende se puede deducir que hay competencia social 
y cierto rango de autonomía dentro de la dinámica grupal. Mas, también surge la inquietud 
de que la participante pudo haberse destacado más, ya que hay evidencia de que es capaz 
de ser figura, de hecho lo hizo en la sesión 6, se mostró en la tendencia de aislamiento por 
hiperdiferenciación, en donde hizo uso de la intensidad: sobresaliendo con el xilófono. Y 
aunque este liderazgo no fue asertivo, sí dio pistas de que al menos quiere liderar, quiere 
proponer, solo que en esa sesión no lo supo hacer. Por otro lado, surge la hipótesis de que 
ella quiere sobresalir ante los demás, quiere ser respetada, pero a su manera, ya que ella 
busca pocas relaciones sociales, pues presencié muchas veces ese aislamiento antes de 
empezar sesión, o ya dentro de la misma: apoderándose del instrumento diferente al de los 
demás. 
En las sesiones 8 y 11 se mostró dependiente en la relación social desde la música; esa 
tendencia quizás fue producto del respeto hacia sus compañeros o al condicionamiento del 
usuario que se impone como figura. También, se deduce que este liderazgo aun no logrado 
o ese acompañamiento muy cerca de la sumisión, son para DAN sus mecanismos de 
defensa para no ser rechazada por sus pares. 
En cuanto a la sesión 14, ella se muestra en la tendencia al aislamiento, dentro del gradiente 
de recurrencia a modalidades sonoras propias, insistiendo en un mismo elemento melódico. 
De pronto, la insistencia en el xilófono, ha impedido que pruebe otras sonoridades y que por 
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4.4 Análisis de los protocolos de seguimiento individual en 
relación con las propiedades de las categorías 
Cada protocolo de seguimiento individual, describe los comportamientos sociales de los 
usuarios, observados durante las sesiones de Musicoterapia. Relacionados éstos a las 
categorías: competencia social y autoconcepto;  y correlacionados estrechamente con las 
propiedades: empatía, comunicación asertiva y expresión emocional. 
 
Para el respectivo análisis6 se ha escogido un símbolo, asignado con un color que 
corresponde a una propiedad específica. A continuación se explica en la siguiente tabla: 
 
Tabla 36 Correlación de las propiedades y símbolos por colores 
 
CORRELACIÓN DE LAS PROPIEDADES  Y SÍMBOLOS POR COLORES 
 








El color naranja se lo 
relaciona con la 
emoción, con la 






El color verde es una 
mezcla entre 
tranquilidad que es un 
estado pasivo, pero en 
este caso asociado al 
estado activo. 




El color rojo oscuro 
relacionado a 
emociones fuertes, a 
tomas de decisiones; 








                                                 
 
6
 Esta descripción se evidencia en anexos. Allí se encuentran señalados los símbolos por colores 
asociados a las propiedades de las habilidades sociales. 
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5. ANÁLISIS Y DISCUSIÓN 
En este apartado se intenta realizar un análisis consenso y simultáneamente una discusión 
crítica entre los tres instrumentos que se emplearon en esta investigación: las entrevistas, 
los protocolos y los indicadores psicosonoros. Al mismo tiempo, es preciso analizar los 
resultados: valga la redundancia que fueron analizados en el capítulo anterior. Por 
consiguiente, comenzar a relacionar cada instrumento con las categorías planteadas y sus 
respectivas propiedades; hallando el paralelo simultáneo; y así se podría llegar a una 
interpretación que sea cercana a la realidad de los usuarios.  
 
Por otra parte, de manera general se establece un mayor nivel de incidencia en la 
competencia social: en donde los participantes,  según los instrumentos, han hecho uso de 
la empatía y la comunicación de manera asertiva. Es decir, que dentro de la dinámica 
grupal: los niños y las niñas del curso 302, han sabido utilizar estas habilidades y han 
mejorado la convivencia en el colegio y en el clan. En este análisis se discuten los 
resultados de los instrumentos, y por medio de la interpretación se hace hincapié en la 
subjetividad de unos, con los resultados de otros.  
 
Además, se expone por medio de una tabla de convenciones, la metáfora de los colores del 
semáforo, para una mejor comprensión del análisis; al igual que sus equivalencias en 
números para determinar una tendencia entre los tres instrumentos. La cual se lee en forma 
horizontal, a excepción de la columna de desarrollo por fortalecer, que está organizada en 
forma vertical. Teniendo la suma y división de los tres instrumentos, se escribe el resultado. 
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 +  +  =   Verde  Amarillo   Rojo   +  +  =  
3 + 3 + 3 = 3 3 2 1 1 + 1 + 1 = 1 
 +  +  =   +  +  =  2   +  +  =  
3 + 2 + 3 = 2.6 2 + 2 + 3 = 2.3 + + 1 + 1 + 2 = 1.3 
 +  +  =   +  +  =  2   +  +  =  
3 + 2 + 1 = 2 3 + 3 + 1 = 2.3 + + 2 + 2 + 1 = 1.6 
 
 +  +  =  2   
1 + 1 + 3 = 1.6 = = 
Resultados 2  
 
 
Una vez establecidas las equivalencias de los colores, es preciso aclarar qué comprende un 
desarrollo alcanzado, lo mismo que un desarrollo en proceso y qué se entiende por un 
desarrollo por fortalecer. Para hacer el respectivo análisis, se consideran: la competencia 
social y el autoconcepto, desde las propiedades planteadas: la empatía, la comunicación 
asertiva y la expresión emocional. Para el respectivo estudio, se apoyan los desarrollos en 
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Tabla 38 Análisis Final de Habilidades Sociales 




















ANÁLISIS FINAL—TABLA SEMÁFORO 




 Resuelve los 
problemas 
 Se siente a gusto con 
los demás 
 Se siente satisfecho 
 Se siente a gusto 
consigo mismo 
 Relajado 
 Se siente con control 
 Crea y fabrica la 
mayoría de las 
oportunidades 
 Se gusta a sí mismo y 
a los demás 
 Es bueno para sí y 






 Imagen pobre de 
uno mismo 





 Se siente sin control 
 Soledad 
 No se gusta a sí 
mismo ni gusta a los 
demás 






 Imagen pobre de sí 
mismo 





 Se siente sin 
control 
 Soledad 
 No le gustan los 
demás 








5.1 Discusión de datos individuales 
Tabla 39 Análisis de instrumentos: Participante SAN 
CATEGORIA INSTRUMENTOS INTERPRETACION 
SAN ENTREVISTAS  PROTOCOLOS  
INDICADORES 
PSICOSONOROS 
 TRIANGULACIÓN  
PROPIEDADES EMPATÍA   COMUNICACIÓN ASERTIVA La correlación de los instrumentos, 
exponen que la empatía es una 
fortaleza que San posee dentro de 
la competencia social, ya que 
musicalmente, ha sido experto en 
proponer ritmos, llevar una 
improvisación, presentar melodías y 
cantar abiertamente para 
complementar la producción sonora. 
Dentro del contexto educativo, se 
han reflejado cambios favorables en 
la interacción social con sus pares y 
docentes, lo cual se deduce como 
un gran logro para la convivencia 
social, que ahora el usuario está 
llevando. 
Por otra parte, es necesario 
mencionar que San, debe emplear o 
fortalecer mejor su comunicación 
asertiva; ya que en sesiones y en el 
colegio se presentaron conflictos o 
inconvenientes con otros usuarios, 
por la dificultad que mostró tener 
San a la hora de escuchar al otro, 
por eso surgían las discusiones; y 
aunque éste siempre procuró 
solucionarlos, no está de más que 
aprenda a escucharse y a escuchar. 
COMPETENCIA 
SOCIAL 
Tanto en la empatía como en 
la comunicación asertiva del 
usuario, se han presentado 
cambios satisfactorios durante 
el proceso musicoterapéutico. 
Determinados estos cambios, 
por el comportamiento 
inadecuado que mostraba San 
antes con sus pares: con 
tendencias a molestar y ser 
molestado; pero que ahora en 
uno de los contextos donde se 
desenvuelve, ha dado señales 
de un comportamiento distinto 
dentro de las interacciones con 
sus iguales. 
De esta forma, es preciso 
potenciar la empatía para que 
la comunicación sea más 
asertiva. 
*San durante toda la 
actividad entonó la guitarra 
y procuraba mostrarnos 
una producción sonora 
mientras se reía y 
jugueteaba un poco. 
*San entendió 
perfectamente la dinámica 
de la actividad, tanto así 
que expuso que antes Dan 
se aislaba y ahora ya 
comparten más con ella. 
*San y Dan comenzaron a 
complementarse con las 
producciones sonoras que 
emitían con los xilófonos. 
*Fab y San mostraron 
inconveniente para sólo 
expresarlo con el 
instrumento, querían hablar 
y gritar cómo se sentían. 
*San y Fab decidieron 
arreglar sus conflictos 
dialogando, mientas se 
desarrollaba la actividad. 
*San guiaba la 
improvisación corporal que 
Desde la mirada del instrumento, 
se puede determinar que SAN 
estimuló su empatía, ya que por 
su natural ésta se reflejó por su 
carisma, sin embargo en la 
comunicación asertiva: 
musicoterapia se la trató de 
enseñar, pues aunque fueron 
pocos los intentos, el usuario se 
conectó con el diálogo musical, 
propuso ritmos, melodías, llevó 
el liderazgo de algunas 
improvisaciones sobre todo en la 
creación de música vocal. 
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surgió por emergente. 
*Fab y San también lo 
hacían (improvisar 
vocalmente) pero no 
sobresalían ante las dos 
compañeras. 
El usuario demuestra tener 
competencia social, ya que 
durante todo el proceso 
musicoterapéutico se lo 
observó muy empático, con 
buenas relaciones sociales; 
y cuando se involucraba en 
conflictos con sus iguales, 
buscaba siempre 
solucionarlos mediante una 
comunicación asertiva. 
 
CATEGORIA INSTRUMENTOS INTERPRETACION 
SAN ENTREVISTAS  PROTOCOLOS  
INDICADORES 
PSICOSONOROS 
 TRIANGULACIÓN  
PROPIEDAD EXPRESION EMOCIONAL San, ha presentado un 
autoconcepto favorable sobre sí 
mismo, dentro de las sesiones de 
musicoterapia, en el colegio y en 
clan: se ha reflejado la presencia 
segura del usuario dentro de las 
interacciones sociales; jamás se lo 
evidenció desanimado, ni aislado, 
sino más bien como figura, 
apareciendo, proponiendo 
musicalmente. Y aunque es cierto 
que San tiene un temperamento 
fuerte, también es cierto, que la 
música le ha ayudado a encontrar la 
otra parte de su ser: pues él, logró 
AUTOCONCEPTO 
La expresión emocional es 
satisfactoria en el usuario, se 
podría deducir que se sabe 
valorar a sí mismo y que al 
mismo tiempo emplea un 
equilibrio en la expresión de 
pensamientos, sentimientos y 
emociones. De igual manera, 
se evidencia el cambio de 
actitud, de querer cambiar 
dentro de la convivencia 
social. 
*San se lanzó a improvisar 
con la voz y a proponer un 
ritmo pegajoso y alegre. 
*San aceptó con su cuerpo 
el regalo musical que le hice 
con el guasa, pues apenas 
mencioné su nombre, se 
dispuso a escucharme, 
mirarme y mover con su 
cuerpo el ritmo que le 
incitaba lo que yo le ofrecía. 
(De hecho aplaude y gira la 
cabeza de lado a lado, como 
señal de agrado). 
Esta propiedad se potenció con 
las sesiones 
musicoterapéuticas, pues en 
cada una de las 
improvisaciones, se evidencia la 
fluidez para llevar a la música su 
estado alegre, chistoso y 
juguetón. Por otro lado, dentro 
de las sesiones en donde se 
enfatizó sobre las emociones: 
éste se conectó con ellas y en 
una sesión, manifestó su estado 
triste o desanimado; pero 
favorablemente lo llevó a la 
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A lo largo de las sesiones de 
musicoterapia, San se ha 
mostrado con mucha 
seguridad al momento de 
improvisar o proponer desde 
la música, sin miedo a nada 
ni a nadie; al igual que ha 
demostrado dominio sobre sí 
mismo, iniciativas de querer 
complementar. Reflejando 
así una valoración personal 
positiva y segura: de manera 
que la expresividad fluya 
naturalmente. 
música. Ahora bien, no solo 
sentimientos como la tristeza o 
la alegría fueron expresados, 
sino también la rabia y el enojo 
hacia los compañeros que lo 
hacían enfadar: y aunque por su 
temperamento la tendencia era 
ir a lo verbal, también es cierto 
que lo intentó expresar desde el 
instrumento y el canto. 
experimentar la seguridad de sí, 
dentro de las improvisaciones, 
rompió con cualquier complejo que 
pudo haberse originado al momento 
de cantar o lanzarse a improvisar. 
Todos estos acontecimientos 
reflejan un autoconcepto bastante 
positivo. Se espera que el usuario 
explote el máximo esta habilidad 
social y que al mismo tiempo la siga 
empleando para la convivencia 
social. 
 
Tabla 40 Análisis de instrumentos: Participante JUA 
CATEGORIA INSTRUMENTOS INTERPRETACION 
JUA ENTREVISTAS  PROTOCOLOS  
INDICADORES 
PSICOSONOROS 
 TRIANGULACIÓN  
PROPIEDADES EMPATÍA   COMUNICACIÓN ASERTIVA Tanto la empatía como la 
comunicación asertiva, son 
habilidades sociales que se 
encuentran instauradas en el 
usuario, más aún, Jua las ha 
estado explorando por medio de 
la música; pues a lo largo de las 
sesiones, buscaba aislarse, no 
relacionarse con sus iguales; sin 
embargo, a medida que la 
disciplina le permitió ser, sin ser 
juzgado: él se dio la oportunidad 
de conocer que mediante su voz, 
COMPETENCIA 
SOCIAL 
Se aprecia que Jua se 
encuentra en un proceso de 
maduración, el cual debe ser 
fortalecido a largo plazo, en 
cada uno de los contextos 
donde el usuario se 
desenvuelve. Por un lado 
hay manifestaciones de 
pequeños cambios en su 
empatía: pues ha estado 
dispuesto a interactuar mejor 
con sus pares y docentes, 
*Jua se decidió casi toda 
la sesión a aislarse, a 
pesar de algunas 
propuestas que le hice. Al 
parecer estaba aburrido y 
no quería involucrarse. 
*Jua disfrutó pasivamente 
del roce de la maraca por 
sus piernas, a pesar de 
que era una forma de 
capturar su atención, él 
prefirió no interactuar con 
Musicalmente, la empatía y 
la comunicación asertiva se 
encuentran como procesos a 
fortalecer, pues los 
indicadores presentan a JUA 
aislado de la interacción 
social, pero también 
conectado en la interacción 
individual, y aunque el 
instrumento evalúa el 
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también a estar más 
dispuesto a relacionarse de 
forma más acertada durante 
la ejecución de trabajos en 
clase. La comunicación no 
está del todo asertiva, pues 
hay cambios pequeños, 
pero, también es cierto, que 
esta asertividad se nota de 
un modo intermitente y con 
ciertas afinidades que el 
usuario manifiesta en el aula 
de clase. Y también, Jua ha 
hecho intentos de 
comportarse mejor en clase, 
de escuchar a sus 
profesores. 
nosotros. 
Jua y Ain me 
sorprendieron mucho: ya 
que fueron los únicos que 
se lanzaron a improvisar 
con la voz, ante el diálogo 
musical que propuse. 
(Ambos usuarios hasta la 
sesión anterior no se 
habían involucrado). 
*Jua disfrutó todo el 
tiempo riéndose de las 
actuaciones de sus 
compañeros. 
*Sthe y Jua 
experimentaron 
emociones como la 
alegría y la sorpresa 
cuando fueron 
movilizados por mí. 
*Ian y Jua responden 
musicalmente a la 
interacción que les 
propuse de manera 
individualizada. 
*Jua se lo aprecia muy 
pero muy contento cuando 
hice ese juego musical de 
forma individualizada, 
cada vez que yo producía 
sonidos raros, mientras 
daba clic en cualquier 
parte de mi rostro. Se 
podría decir que logró 
encontrar su verdadero 
estado emocional, en 
relación a cómo estaba 
comportamiento social 
desde lo grupal, no se puede 
negar el liderazgo corto que 
el usuario mantuvo en 
algunas sesiones, dentro de 
las cuales complementó con 
su canto, aquellas 
producciones sonoras. 
podía proponer, podía interactuar 
musicalmente y podía emplear 
otro tipo de lenguaje, una 
comunicación asertiva no 
convencional. 
Dentro del colegio y del clan, se 
presentaron cambios en estos 
comportamientos: pues se lo 
observó interactuando un poco 
más con los otros niños, al igual 
que el reconocimiento de sus 
deslices, cuando ponía apodos. 
Ese cambio de actitud, fue 
creciendo poco a poco, más aún 
también es cierto, que este 
proceso se encuentra en 
crecimiento, que aún no está del 
todo instaurado en el usuario y 
que requiere recibir estimulación 
en la empatía y en la 
comunicación asertiva. 
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antes con lo del incidente 
que pasó antes de la 
sesión, en donde ingresó 
llorando, lleno rabia y 
descontrol. 
Los momentos 
mencionados, resumen el 
proceso ascendente que 
ha desempeñado el 
usuario: como bien se 
indica; Jua en un principio 
la mayoría de veces se 
aislaba para que le 
pongan cuidado, sin 
embargo se pudo capturar 
su atención, desde un 
trato individualizado, 
interactuando 
musicalmente con él, 
proponiéndole: de tal 
modo que hubiera 
respuesta desde la 
empatía y la comunicación 
asertiva. Se deduce 
entonces, que hubo 
iniciativas de Jua para 
querer mejorar y que en la 
actualidad se encuentra 
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CATEGORIA INSTRUMENTOS INTERPRETACION 
JUA ENTREVISTAS  PROTOCOLOS  
INDICADORES 
PSICOSONOROS 
 TRIANGULACIÓN  
PROPIEDAD EXPRESION EMOCIONAL  
AUTOCONCEPTO 
Jua se encuentra en un 
proceso de fortalecimiento, 
pues actualmente está 
dando pasos pequeños, 
sobre la manera adecuada 
de expresar sus 
sentimientos, pensamientos 
y emociones. Cada uno de 
estos pequeños cambios, 
son señal de que el 
participante, se está 
comenzando a valorar a sí 
mismo, a sentirse 
importante, a verse valioso 
delante de los otros. 
Por eso, requiere recibir 
mayor apoyo en los 
contextos, pues tanto el 
colegio, como la casa y el 
clan deben apuntar a dicho 
fortalecimiento. Aunque es 
necesario resaltar: los 
cambios que se han 
evidenciado; pues de gritar 
e imponerse a escuchar y 
reflexionar y tratar de 
expresar lo que siente, es 
en realidad positivo, son 
iniciativas de que el usuario 
quiere. 
*Jua se lanzó a echar un 
chiste dentro de la 
actividad, su comentario 
fue enmarcado a que él es 
lindo, bello, hermoso. (Esto 
fue motivo para que todos 
nos riéramos). 
*Ain y Jua estuvieron 
totalmente aislados y 
desconectados de la 
actividad; permanecieron 
acostados a un lado, sin 
ánimo de nada. 
*Jua es muy tímido en 
actividades que requieran 
el enfoque hacia él 
específicamente. (Se 
suelta un poco más cuando 
no se siente observado). 
Hay señales de que Jua se 
está comenzando a valorar 
positivamente, pues el 
seguimiento que se le 
realizó sesión ha sesión, 
nos ha proporcionado que 
el usuario antes no creyera 
en sí, por eso se aislaba en 
las sesiones, pero luego se 
observó cómo Jua en 
actividades que no 
requerían una observación 
pública, se desempeñaba 
El desarrollo de esta propiedad, 
requiere aún mucho más 
trabajo por hacer, pues, desde 
la mirada del instrumento, hay 
sentimientos, emociones, 
sensaciones y deseos que JUA 
ha truncado dentro de la 
dinámica grupal. 
Por timidez, o por respeto a los 
demás, ha limitado expresarlos 
en la música. 
Y como se mencionaba en la 
propiedad anterior, el usuario 
ha interactuado de forma 
individual con la terapeuta, en 
esa expresión, se observa a un 
niño con ganas de sacar la 
tristeza, la rabia y al mismo 
tiempo la frustración; ante esta 
situación, se evidencia que el 
participante ha estado 
desconectado o ha recurrido a 
modalidades sonoras propias. 
Cada uno de los instrumentos 
coincide en que Jua se está 
comenzando a valorar 
positivamente, es decir, en un 
principio: mostró negación, 
frustración, escases de confianza 
sobre sí, por eso se comportaba 
inadecuadamente, se aislaba, se 
hacía a un lado, no se sentía 
presente, ni valioso; pero con el 
tiempo y la asimilación de sus 
criterios y confianza, comenzó a 
dar pasos pequeños de un 
autoconcepto realmente óptimo. 
Los testimonios de sus 
profesores, indicaron que Jua 
tiene potencial, que ahora ya no 
ingresa a clase cabizbajo o triste, 
sino por el contrario se integra, 
interactúa, comparte, reconoce 
sus faltas y al mismo tiempo no 
se cohíbe por el qué dirán los 
demás ante ese reconocimiento. 
Por eso, se sugiere seguir 
trabajando el autoconcepto de 
Jua en los otros contextos, ya que 
él está explorando internamente 
que es valioso, que es importante 
y que puede marcar la diferencia 
entre sus iguales. 
156 El aporte de la Musicoterapia sobre las habilidades  
sociales y la sana convivencia en niños de 8 y 9 años 
 
muy bien, dando a conocer 
sus sentimientos y 
manifestando un poco más 
de presencia ante los otros. 
Por eso es recomendable, 
darle continuidad a la 
autovaloración de Jua. 
 
 
Tabla 41 Análisis de instrumentos: Participante CAM 
CATEGORIA INSTRUMENTOS INTERPRETACION 
CAM ENTREVISTAS  PROTOCOLOS  
INDICADORES 
PSICOSONOROS 
 TRIANGULACIÓN  
PROPIEDADES EMPATÍA   COMUNICACIÓN ASERTIVA La empatía y la comunicación 
asertiva de Cam, se han 
evidenciado en los instrumentos 
como un desarrollo alcanzado. 
Además, el liderazgo de la 
participante: es el resultado de 
que ella ha sabido ejecutar 
adecuadamente la empatía dentro 
de las interacciones grupales. Al 
parecer el proceso de 
musicoterapia le brindó 
herramientas de interacción social, 
las cuales fueron acogidas por la 
participante; pues dentro de las 
improvisaciones: el canto 
predominó en Cam como un 
potencial que incitó a que los otros 
le acompañasen en la interacción. 
COMPETENCIA 
SOCIAL 
Tanto la empatía como la 
comunicación asertiva, se 
evidencian como un 
desarrollo alcanzado, pues 
los cambios que Cam ha 
presentado dentro de las 
interacciones sociales con 
sus pares y docentes, tanto 
en el clan como en el colegio: 
son señales claras de que 
tiene competencia social y 
que se sabe desenvolver 
muy bien en la dinámica 
grupal. 
Sin embargo, se sugiere 
seguir estimulando ambas 
habilidades sociales, pues 
aunque están desarrolladas 
*Cam realizó una 
composición original, 
adaptada a la melodía de 
su canción preferida 
“Chantaje”. La letra viene 
cargada de temas 
relevantes sobre el 
respeto; los demás la 
escucharon y la 
acompañaron 
musicalmente. 
*Ain, Cam, Sthe se 
animaron a acompañar 
con la voz, la propuesta 
musical. 
*Ain y Cam lideraron todo 
el tiempo la improvisación 
vocal. 
Dentro de las improvisaciones 
musicales, se evidencia cómo 
CAM, mejoró su empatía con el 
grupo, y que no solo eso, sino 
que además descubrió por 
medio de la música: nuevas 
formas de comunicarse 
asertivamente, encontró sobre 
todo en las improvisaciones 
vocales, el medio para exponer 
sus desacuerdos contra la 
violencia, los conflictos. 
Por otro lado, se muestra cómo 
ella ha disfrutado en cada uno 
de los gradientes de la 
tendencia a la diferenciación e 
integración vincular. 
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en la participante, no está de 
más sugerirlo como 
recomendación, en pro de 
una sana convivencia, en el 
contexto que se desenvuelve. 
Cam ha demostrado tener 
un liderazgo estupendo, 
ya que se ha evidenciado 
cómo en sesiones: ha 
propuesto melodías, ha 
liderado improvisaciones y 
ha logrado que los demás 
la sigan y que además la 
acompañen 
musicalmente. Todo esto 
es señal: de que la 
participante se ha 
desempeñado en la 
interacción social con una 





CATEGORIA INSTRUMENTOS INTERPRETACION 
CAM ENTREVISTAS  PROTOCOLOS  
INDICADORES 
PSICOSONOROS 
 TRIANGULACIÓN  
PROPIEDAD EXPRESION EMOCIONAL El autoconcepto de la 
participante se ha potenciado 
favorablemente dentro del 
proceso de musicoterapia, ya 
que los cambios presenciados 
por sus docentes del colegio y 
del clan, han permitido apreciar 
la constancia de los mismos. Y 
aunque Cam, siempre ha estado 
segura de sí misma, es cierto 
también, que la música le 
reafirmó su seguridad, tanto así 
AUTOCONCEPTO 
La expresión de ideas, 
sentimientos y emociones se 
muestra dentro del desarrollo 
alcanzado en Cam, pues sus 
profesores afirman que ha 
habido cambios en ella, pues 
ahora sabe elegir el 
momento adecuado para 
hacerlo. Y aunque en un 
principio se imponía ante los 
demás, a ser escuchada a 
*Cam le pidió de favor a 
Fab, que se portara bien, 
para poder compartir mejor 
la experiencia. 
*Sam y Cam fueron los 
usuarios que iniciaron como 
líderes, y que al mismo 
tiempo se dispusieron a 
proponer ritmos complejos y 
muy variados. 
*Cam se puso muy contenta 
Como bien se menciona en la 
propiedad anterior, la 
participante ha encontrado en 
las sesiones, el medio para 
potenciar su autoconcepto y 
expresar sus sentimientos, 
pensamientos y emociones; 
por ende a través del método 
de improvisación y 
composición: se ha logrado 
presenciar los intereses de 
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como dé lugar, hoy en día, 
respeta el turno, y se dirige 
con respeto, valora lo que 
cree de ella misma; estas 
evidencias establecen que la 
participante es capaz de 
mucho más, que debe 
aprovechar 
satisfactoriamente el 
liderazgo que tiene para 
expresar lo que piensa y 
siente. 
cuando escuchó su 
composición. 
*Cam relacionó la música y 
los recuerdos con la 
amistad que hizo en estas 
sesiones de musicoterapia. 
Durante el periodo de 
valoración, intervención y 
evaluación: se ha 
observado cómo Cam le ha 
puesto seguridad a todo lo 
que ha querido hacer. Pues 
ya en sesión, musicó con 
sus pares: en primer lugar 
marcando la diferencia de 
quien es ella, plasmando su 
presencia delante de los 
demás; de esta forma, se 
concluye manifestando que 
Cam se valora 
positivamente. 
CAM dentro de las actividades 
musicoterapéuticas. Otro 
detalle particular, es que el 
canto se le facilita mucho, y 
por medio de éste: contagia a 
los demás, tanto así que ha 
logrado que ellos la 
acompañen 
instrumentalmente sin 
necesidad de decirles nada. 
La música le ha permitido 
encontrarse a sí misma, 
encontrar sus potenciales y de 
esa forma explotarlos en las 
sesiones. 
que se permitió interactuar 
musicalmente, improvisar de la 
nada, proponer ritmos y 
melodías al resto de 
participantes; cada una de estas 
actitudes reflejan una autoestima 
adecuada, y que no solo se ha 
quedado dentro de ella, sino que 
Cam buscó compartir con sus 
iguales su propia percepción. 
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Tabla 42 Análisis de instrumentos: Participante STHE 
CATEGORIA INSTRUMENTOS INTERPRETACION 
STHE ENTREVISTAS  PROTOCOLOS  
INDICADORES 
PSICOSONOROS 
 TRIANGULACIÓN  
PROPIEDADES EMPATÍA   COMUNICACIÓN ASERTIVA Sthe se esforzó mucho para que 
su empatía y comunicación 
mejoraran; pues en un principio 
según los profesionales y la 
observación ya en sesión: ella se 
cohibía, se aislaba un poco  y si no 
obtenía el instrumento que quería, 
manifestaba su malestar y no 
participaba al menos por ese 
momento de frustración. Más aún, 
se pudo observar: cómo poco a 
poco ella comenzó a generar 
dinámicas de grupo con sus pares, 
a partir de la música, claro que hay 
que aclarar, que este proceso  
comenzó a acrecentarse, desde la 
exploración de los instrumentos 
musicales. Supo en muchas 
ocasiones complementarse con los 
líderes musicales de un modo 
asertivo. 
Pero por otro lado, es necesario 
aprovechar la empatía positiva que 
tiene Sthe, para que se lance a 
proponer, ya no sólo a acompañar, 
pues ella tiene el potencial, pero 
aún se encuentra en un proceso de 
exploración y de maduración. 
COMPETENCIA 
SOCIAL 
El análisis cualitativo que se 
evidencia en el caso de Sthe, 
es que ella maneja una 
empatía y una comunicación 
realmente asertivas; que a lo 
largo del proceso 
musicoterapéutico se ha 
dado la oportunidad para que 
ella fortalezca y estimule 
estas habilidades sociales, 
que en un principio han 
estado ahí, pero que ahora 
se han potenciado. Dentro 
del aula en el colegio y en el 
clan en las clases de música, 
se aprecia que Sthe emplea 
más el diálogo y el respeto 
hacia sus pares y docentes, 
sabe escoger los momentos 
para interactuar; al menos de 
parte de ella se observa esta 
buena disposición para 
manejar una sana 
convivencia . Ha dejado de 
lado el grito, la frustración y 
los comportamientos que 
antes la llevaban a generar 
*Sthe y Jua 
experimentaron emociones 
como la alegría y la 
sorpresa cuando fueron 
movilizados por mí. 
*Sthe fue la participante 
que más improvisó con los 
sonidos de los animales ya 
que se despistaba más, sin 
embargo esto hacía que 
ella se sintiera más 
contenta improvisando. 
*Mat, Ian y Sthe fueron los 
primeros en lanzarse a 
disfrutar del abrazo, debido 
a que estuvieron más 
solícitos a la escucha de la 
consigna. 
*Ain, Cam, Sthe se 
animaron a acompañar 
con la voz, la propuesta 
musical. 
*Sthe ensalzó a Ain por la 
improvisación que había 
hecho y que le había 
encantado la canción 
inventada. 
El indicador predominante en la 
participante ha sido la 
dependencia; y en él se puede 
apreciar cómo desde la música 
ha mejorado su empatía y su 
comunicación asertiva, sin 
embargo es evidente cierta 
inmadurez en la empatía con 
sus pares. Esta interpretación 
surge porque en el 90% de sus 
improvisaciones ha manifestado 
subordinación sonora o por el 
contrario se ha quedado en una 
zona de confort, ejerciendo el 
rol de un fondo musical que 
solo se rige a acompañar, más 
no a proponer. Y en cuanto a la 
comunicación asertiva, las 
producciones sonoras, fueron 
también de acompañamiento, 
mas no de propuesta. 
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antipatías con los otros. 
 
*Sthe acompaña a Dan 
con el sonar del guasa. 
Se han observado en Sthe, 
iniciativas de acompañar a 
sus compañeros desde la 
música, también 
disfrutando de los 
momentos 
trascendentales: vividos en 
las sesiones. Por ende, 
este acompañamiento ha 
sido posible, gracias al 
buen manejo de la empatía 
y de la comunicación 
ejecutada: que fue asertiva 




CATEGORIA INSTRUMENTOS INTERPRETACION 
STHE ENTREVISTAS  PROTOCOLOS  
INDICADORES 
PSICOSONOROS 
 TRIANGULACIÓN  
PROPIEDAD EXPRESION EMOCIONAL Los cambios reflejados en la 
participante, son señales claras de 
que musicoterapia influyó 
positivamente en su autoconcepto. 
Pues en el aula de clase, se la 
observó más contenta, sonriente, 
animada, participativa: dentro de 
las relaciones sociales, que antes 
eran para ella la dificultad más 
grande; pues era rechazada por 
los mismos compañeros: quizás su 
introversión, su imposición en 
gustos o la forma en la que ella se 
AUTOCONCEPTO 
Los resultados, según las 
entrevistas: en esta habilidad 
social, son relevantes, pues 
sus docentes afirman que 
ella ahora es otra, pues 
antes estaba triste ante el 
rechazo de sus compañeros, 
ahora sonríe, se integra, etc. 
Ha procurado de su parte 
vincularse y no pasar 
desapercibida. 
Cada uno de estos cambios 
*Sthe se reservó su estado 
de ánimo, no lo quiso decir 
ni expresar gestualmente; 
sin embargo fue evidente 
que se sentía algo triste 
por el incidente con Jua. 
*Sthe se puso muy 
contenta cuando veía que 
era capaz de llevar un 
pulso y proponer ritmo; 
además la participante 
tiende a buscar mi 
Durante todo el proceso 
musicoterapéutico STHE se ha 
expresado en todos los 
aspectos; pero cada una de 
esas expresiones han estado 
limitadas, es decir, ha faltado 
explorar un poco más desde la 
música. Pues el canto conjunto 
siempre fue tan difícil para ella, 
o cuando se requería escuchar 
sus composiciones, éstas no se 
conocían del todo, porque ella 
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que han sido notorios, 
reflejan que el proceso de 
musicoterapia ha favorecido 
su autopercepción, el cómo 
mantiene su presencia 
delante de los otros, al 
mismo tiempo, el darse la 
oportunidad de verse libre 
para expresar lo que piensa, 
siente y quiere, sin 
acomplejarse por lo que 
puedan decir los demás. 
aprobación, y como la 
encuentra, eso la hace 
sentir importante. 
*Sthe fue la primera en 
arrancar su discurso, fue 
muy breve y al mismo 
tiempo emotiva con lo que 
dijo, acerca del significado 
del dibujo. 
Ha sido evidente en un 
principio, que la temeridad 
de Sthe ha impedido 
plasmar su presencia 
delante de los demás; sin 
embargo a lo largo del 
proceso se ha evidenciado 
cómo ella se ha soltado: 
en primer lugar 
manifestando sus criterios 
y sentimientos, por otro 
lado arrancando de 
primeras en las 
improvisaciones o 
discursos verbales: 
olvidándose que es tímida 
o que antes no se sentía 
tan segura, si no recibía 
aprobación al menos de mi 
parte; pero después el 
cambio fue radical en ella: 
ya que este 
comportamiento ponen en 
evidencia un autoconcepto 
positivo que aún quiere ser 
satisfecho todavía más. 
se avergonzaba que los demás 
la escucharan. La expresión 
emocional de la participante no 
ha sido del todo autónoma: ha 
sido la dependencia o el afecto 
manifestado a la terapeuta, en 
cada una de las sesiones; 
dónde STHE buscaba siempre 
interactuar más con ella que 
con los demás, al igual que 
buscar la aprobación de sus 
producciones sonoras. 
relacionaba no eran las más 
adecuadas; al ser percibido este 
comportamiento como chocante 
para los demás, pudo haber 
ocasionado esa desvinculación de 
ellos hacia ella. Por ende el 
rechazo social, baja la autoestima 
de cualquier persona: y en el caso 
de la participante, se evidenció 
mucho. 
Sin embargo, poco a poco ella se 
ha ido conociendo a partir de lo 
intrapersonal a lo intermusical; 
conociendo cualidades musicales y 
verbales. Este conocimiento ha 
permitido que Sthe se valore 
positivamente y se sienta querida y 
reconocida por los demás. 
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Tabla 43 Análisis de instrumentos: Participante AIN 
CATEGORIA INSTRUMENTOS INTERPRETACION 
AIN ENTREVISTAS  PROTOCOLOS  
INDICADORES 
PSICOSONOROS 
 TRIANGULACIÓN  
PROPIEDADES EMPATÍA   COMUNICACIÓN ASERTIVA 
Ain es una usuaria con muy 
buena empatía, pues ha 
interactuado verbal y 
musicalmente con sus 
compañeros; dentro de esa 
interacción ella dio señales de un 
mejor acercamiento social, pues 
aunque la habilidad ha estado 
siempre latente: musicoterapia le 
brindó el espacio para poder 
orientar esa empatía desde el 
liderazgo que tiene en el grupo; 
sus compañeros la han respetado 
y la han seguido: de hecho todo 
lo que ella proponga es acogido 
por sus iguales. Esta habilidad 
social es arrolladora y muy 
beneficiosa para todo tipo de 
procesos y más aún en un grupo 
de estudiantes que buscan ser: 
sin ser juzgados, es decir, el 
potencial de Ain permitió que 
otros usuarios salgan de su 
introversión, que compartan, que 
exploren que se lancen a 
improvisar con ella; gracias a la 
empatía que se comenzó a 
encauzar dentro del proceso 
musicoterapéutico. 
Por otra parte, Ain requiere 
COMPETENCIA 
SOCIAL 
Los resultados indican, que 
Ain emplea una muy buena 
empatía y comunicación 
asertiva; en esta última 
habilidad social, se han 
evidenciado cambios tanto 
en el colegio como en el 
clan: sobre todo dentro de la 
interacción social con sus 
iguales, pues ella siempre se 
ha mostrado como líder en la 
dinámica social, también es 
cierto que el proceso de 
musicoterapia, la ha 
conducido a encausar esa 
emancipación, en beneficio 
de la convivencia. 
Ahora bien, con los docentes 
también ha mejorado la 
empatía: pues antes 
ingresaba con desgana a las 
clases y no manejaba un 
buen trato con sus 
profesores, ahora hay 
muestras de que ese 
comportamiento se está 
moldeando positivamente. 
*La composición de Ain y 
Dan posee un contenido 
muy valioso, que invita a 
la reflexión y a un cambio 
radical sobre los 
comportamientos 
agresivos, y aunque la 
letra dice que cometemos 
errores insiste mucho en 
que los conflictos se 
deben solucionar 
hablando. 
*Jua y Ain me 
sorprendieron mucho: ya 
que fueron los únicos que 
se lanzaron a improvisar 
con la voz, ante el diálogo 
musical que propuse. 
(Ambos usuarios hasta la 
sesión anterior no se 
habían involucrado).*De 
Ain salió la emergente de 
crear música juntos (pidió 
que hiciésemos un 
vallenato.*Ain, Cam, Sthe 
se animaron a acompañar 
con la voz, la propuesta 
musical.*Ain y Cam 
Establecer algo concreto en el 
caso de la participante es un 
poco complejo, pues se 
aprecia que ella ha realizado 
un recorrido por tres 
tendencias, y la que más ha 
sobresalido ha sido la de 
aislamiento por 
hiperdiferenciación en donde 
se ha mostrado como una líder 
negativo; sin embargo: el 
liderazgo positivo demostrado 
en otras sesiones, hacen 
suponer que AIN, tiene muy 
buena empatía con sus pares, 
pero presenta una inmadurez 
en la comunicación asertiva, 
ya que musicalmente quiere 
ser escuchada, pero le cuesta 
escuchar a los otros. Por ello, 
desde el potencial vocal y 
musical que tiene, se debe 
encausar la comunicación 
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lideraron todo el tiempo la 
improvisación vocal. *Ain 
manifestó su alegría al 
verse liderando algunas 
sesiones que fueron 
reproducidas. 
El liderazgo de Ain, 
ponen en evidencia una 
empatía y una 
comunicación que son 
realmente asertivas; que 
se acomodan muy bien 
dentro de la dinámica 
grupal. Y aunque en un 
principio ella busca 
aislarse para llamar la 
atención: logra integrarse, 
por medio de la oferta 
que le hace 
musicoterapia, en donde 
ella puede liderar, puede 
proponer y puede poner 
en práctica sus dotes 
como líder. 
fortalecer la escucha a los demás: 
pues al parecer le cuesta un 
poco, por ende esa emancipación 
apoyada de la empatía: es capaz 
de acrecentar la competencia 
social de la participante. 
 
CATEGORIA INSTRUMENTOS INTERPRETACION 
AIN ENTREVISTAS  PROTOCOLOS  
INDICADORES 
PSICOSONOROS 
 TRIANGULACIÓN  
PROPIEDAD EXPRESION EMOCIONAL El autoconcepto de Ain no se 
pone en discusión: pues los 
instrumentos y la observación 
han reflejado los niveles elevados 
de esta habilidad social en ella. 
Pero sí es discutible: la actitud 
intermitente que ha presentado 
Ain, en relación al manejo de ese 
AUTOCONCEPTO 
Cualitativamente se 
evidencia en Ain: un cambio 
en cuanto a la regulación de 
su expresión emocional, 
pues antes lo hacía como 
una imposición, en donde 
los demás debían acogerla 
*Ain prefirió tocar de pie, un 
poco aislada del grupo (se 
desconoce la razón de su 
decisión). 
*Ain y Jua estuvieron 
totalmente aislados y 
desconectados de la 
Cabe recalcar, que Ain tiene 
una percepción muy elevada 
de sí misma, y lo ha 
demostrado en sesiones: ya 
sea cuando elige el 
instrumento que quiere o 
cuando se ha lanzado a 
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con sumisión, y aunque ella 
siempre se ha valorado muy 
bien así misma: ha mostrado 
intermitencia en su relación 
con los demás, es decir, un 
exceso de percepción propia 
delante de los otros.  
Más ahora ha dado pasos 
pequeños en su expresión, 
sabe esperar el momento, y 
lo hace respetando un turno; 
según los profesores: ella se 
está esforzando, pero 
también consideran que Ain 
está en un transcurso de 
maduración, ya que a lo 
largo del proceso 
musicoterapéutico ha habido 
interrupción en este 
comportamiento dentro de la 
dinámica grupal. 
actividad; permanecieron 
acostados a un lado, sin 
ánimo de nada. 
*Ain cuando terminó su 
turno, prefirió levantarse y 
conscientemente no 
compartir con los demás. 
*Ain manifestó que le había 
encantado hacer la canción 
del zapato, haber cantado y 
haber compartido con todos 
nosotros. 
Ain es una usuaria que 
tiene un autoconcepto 
bastante elevado sobre sí 
misma, es decir, muy 
positivo; pero dentro de las 
interacciones sociales: ha 
dado muchas señales de 
tristeza o desánimo dentro 
de las sesiones y aunque la 
música la sacó muchas 
veces de ese estado; es 
preciso mencionar que 
también aquel estado fue el 
causante de que ella no 
empleara más 
asertivamente su liderazgo 
con los demás, ya que en 
algunas ocasiones, su 
presencia o su expresión 
emocional era impuesta. Se 
recomienda trabajar un 
poco más en la dinámica 
grupal: donde prime el 
respeto hacia el otro. 
cantar sin importar lo que 
puedan decir los demás. 
La expresión emocional de 
AIN, ha sido fluctuante, 
intermitente, pues se podría 
deducir, que ella ha logrado 
expresar sus pensamientos, 
sus sentimientos y 
emociones; pero no se puede 
dejar de lado las 4 sesiones 
en donde estuvo 
desconectada musicalmente, 
dentro de la dinámica grupal. 
Por eso se evidencia que hay 
inmadurez, ya que al 
relacionar esa desconexión 
con las 4 sesiones en donde 
ha estado vinculada y ha 
propuesto sonoridades, se 
puede apreciar que esta 
habilidad social aún se 
encuentra truncada y no 
explotada como debiera ser, 
para una participante que es 
líder y que es reconocida por 
sus pares. 
autoconcepto hacia sus 
compañeros, es decir, ha 
predominado mucho en ella una 
especie de individualización, en 
donde se complace viéndose y 
siendo ella misma en escena (lo 
cual es positivo), pero cuando las 
actividades han requerido 
compartir con los otros, escuchar 
y ser escuchado: ella se ha 
mostrado aburrida, aislada, 
desconectada, como que si no 
fuese de su interés; este 
comportamiento es curioso, pues 
como bien se ha mencionado en 
otros apartados, Ain es líder, y ha 
empleado ese liderazgo en 
ambos extremos: positivo y 
negativo, deduciéndose de esa 
forma: que la participante está 
madurando o encauzando ese 
potencial desde su propia 
percepción. 
Es necesario fortalecer el 
autoconcepto en pro de las 
relaciones sociales. 
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Tabla 44 Análisis de instrumentos: Participante IAN 
CATEGORIA INSTRUMENTOS INTERPRETACION 
IAN ENTREVISTAS  PROTOCOLOS  
INDICADORES 
PSICOSONOROS 
 TRIANGULACIÓN  
PROPIEDADES EMPATÍA   COMUNICACIÓN ASERTIVA Ian es un usuario que necesita 
fortalecer su empatía y 
comunicación asertiva, pues los 
instrumentos han reflejado algo de 
introversión en el participante, 
inseguridad, desinterés para 
relacionarse con los otros: dando a 
entender, que realmente Ian tiene un 
impedimento para relacionarse mejor 
con sus iguales. Esa interacción ha 
mejorado, ya que en el colegio ha 
habido señales de cambio, pero han 
sido ocasionales no secuenciales. 
Por otro lado se podría deducir, que 
la música le ha brindado otras 
posibilidades de relacionarse, sobre 
todo en actividades que implicaban 
escuchar las canciones de 
preferencia: ahí la interacción social 
del mismo cambió, porque trabajó 
con sus compañeros asertivamente, 
mientras escuchaba y compartía su 
canción preferida. Este 
comportamiento hace interpretar: 
que él necesita ser reconocido para 
sentirse más seguro, y solo así ser 
más empático y emplear una 
comunicación más asertiva. 
Ante esta crítica, se sugiere generar 
estrategias para que Ian emplee 
favorablemente la empatía mediante 
COMPETENCIA 
SOCIAL 
La empatía de Ian se encuentra 
estimulada en los actuales 
momentos, según los 
profesionales hay 
manifestaciones de un 
comportamiento distinto, a 
cómo estaba antes de iniciar 
musicoterapia. Es meritorio 
aplaudir que ya no grite, que ya 
no se imponga, que no pelee y 
que al mismo tiempo se 
predisponga a escuchar antes 
de actuar; y estos cambios se 
han presenciado en el colegio y 
en el clan, pero es preciso 
mencionar que se requiere 
seguir fortaleciendo la empatía 
de Ian. Por otro lado, la 
comunicación asertiva aún no 
se evidencia lograda del todo, 
pues los cambios son muy 
pequeñitos, pues aún  se 
observa que emplea una 
comunicación intermitente. 
*Ian durante casi toda la 
sesión recorrió con su 
cuerpo el espacio, 
acostándose, tocando la 
cámara, asomándose a la 
ventana, viendo por los 
vidrios, etc., al parecer le 
aburría un poco el estar ahí. 
*Ian fue el usuario que se 
dispuso en crear un 
mensaje y transmitirlo a los 
demás. 
*Ian se acercó a decirme 
que si había cantado su 
canción cuando ésta se 
reprodujo en el parlante. 
*Ian se aprovechó de la 
actividad para lanzarse al 
piso por su propia cuenta y 
no dejarse mover por su 
titiritero. Dio muchas vueltas 
a Mat. 
*Mat, Ian y Sthe fueron los 
primeros en lanzarse a 
disfrutar del abrazo, debido 
a que estuvieron más 
solícitos a la escucha de la 
consigna. 
*Ian y Jua responden 
musicalmente a la 
Lamentablemente la empatía y la 
comunicación asertiva en IAN, 
fueron escasas, y digo escasas y 
no carentes porque dentro de la 
interacción social desde la 
música, el usuario no supo 
integrarse; demostró en casi 
todas las improvisaciones una 
desconexión sonora y en unas: 
recurrencia a modalidades 
sonoras propias, demostrando de 
esa forma la necesidad de 
potenciar estas habilidades 
sociales. Aunque, el usuario las 
tiene, ya que se observó cómo sí 
interactuó empática y 
asertivamente con la terapeuta 
cuando recibía de ella toda la 
atención y la interacción musical. 
Por eso se deduce que debe 
estimularse y potenciarse. 
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interacción que les propuse 
de manera individualizada. 
*A Ian parecía que no le 
importaba la canción 
propuesta, sin embargo, 
poco a poco se lo observa 
cantándola y moviendo su 
cabeza de un lado a otro, 
aunque de forma aislada, 
toma la decisión de 
escuchar y participar. 
Ian es un usuario que con 
frecuencia procuraba 
aislarse de la interacción 
social y musical que se 
generaba en torno a las 
experiencias de las 
sesiones. Sin embargo, Ian 
ha dado respuestas 
positivas en cuanto a la 
empatía y la comunicación 
asertiva, mediante la 
intervención de la terapeuta, 
de un modo personalizado. 
Estas respuestas por parte 
del usuario, hacen deducir, 
que el participante necesita 
fortalecer estas habilidades 
sociales para un mejor 
desenvolvimiento en su 
desarrollo social. Ya que 
estas dificultades 
detectadas, podrían truncar 
la convivencia social del 
mismo. 
una comunicación asertiva. 
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CATEGORIA INSTRUMENTOS INTERPRETACION 
IAN ENTREVISTAS  PROTOCOLOS  
INDICADORES 
PSICOSONOROS 
 TRIANGULACIÓN  
PROPIEDAD EXPRESION EMOCIONAL El llamar la atención, el presentar 
pequeños cambios en el 
comportamiento, el buscar aprobación 
de la terapeuta: son señales claras de 
que Ian está comenzando a valorarse, 
a conocerse, a ver cosas positivas en 
él; por ende el autoconcepto del 
usuario se encuentra en un proceso 
de maduración, de crecimiento y al 
mismo tiempo requiere ser fortalecido, 
ya que ha dado muestras de querer 
cambiar: cambiar el grito, la 
imposición, el aislamiento, la 
expresión efusiva y descontrolada de 
antes. Así mismo, es favorable acoger 
las ventajas que le proporcionó 
musicoterapia a Ian: ya que mediante 
la música, la entonación de 
instrumentos y el disfrute con las 
canciones de preferencia, él se 
permitió conocer lo positivo, sus 
cualidades, el compartir con los 
demás dentro de las interacciones; y 
no solo eso, sino que además se lo ha 
apreciado un poco más seguro en las 
clases, más contento, más 
participativo con sus profesores, 
denotando así un mejor trato con 
ellos. 
AUTOCONCEPTO 
Antes el usuario no se valoraba 
así mismo, presentaba baja 
autoestima y había interiorizado la 
concepción negativa que tenían 
los otros sobre él. Pero luego de 
musicoterapia, se concibe como 
un participante que está 
comenzando a creer más en él. 
El comportamiento social de Ian 
es muy similar a una espiral: el 
cual avanza y retrocede, es decir, 
en un principio se evidencia una 
expresión emocional 
descontrolada, fuera de casillas y 
sin un margen de comprensión 
alguna para sus docentes, luego 
en el proceso musicoterapéutico 
hay muestras de este mismo 
comportamiento, pero poco a poco 
aparecen pequeños cambios en la 
forma cómo expresa sus 
sentimientos, pensamientos y 
emociones, dejando el grito y 
modulando un poco la voz; dando 
a notar que hay iniciativas de 
cambiar, de querer expresarse 
mejor. El usuario se encuentra en 
una etapa de maduración, la cual 
debe ser estimulada en pro de su 
propio bienestar y el de los 
demás. 
*Ian se lanzó a dar su 
comentario sobre cómo se 
había sentido hoy. 
*Ian por intervalos se sintió 
contento cuando componía las 
melodías con los sonidos. 
*Ian me abrazó con mucha 
fuerza, yo hice lo mismo con él; 
se sintió querido.*Ian ingresó 
muy alegre y se puso más 
contento cuando me preguntó 
si le había traído las canciones, 
y cuando le adelanté que se 
las iban a llevar en un cd, se 
contentó más. Ian se valora así 
mismo, está tratando de creer 
más en él, pues las escenas 
mencionadas reflejan, a un 
usuario temeroso, que está 
explorando, pero que no se 
siente del todo seguro de su 
potencial; por eso, ha tenido 
esas respuestas de afectividad 
conmigo y entre otras cosas 
buscando mi consentimiento. 
Pero, si recibe aprobación, 
estimulación de sus 
capacidades, es muy probable 
que su autoconcepto se 
optimice. 
 
Aunque musicalmente estuvo 
más desconectado, en el 
aislamiento, se podría deducir 
que el usuario sí logró expresar 
sus emociones, quizás no como 
un miembro activo, sino como un 
miembro pasivo, en donde con 
ese comportamiento llamativo, 
buscó recorrer el espacio con su 
cuerpo, o tocar objetos que le 
llamaran la atención: en realidad 
mostraron que el niño estaba 
presente y que esa fue su 
manera de expresarse. Por eso 
se interpreta que IAN requiere 
explorar un poco más con 
libertad los instrumentos 
musicales, en donde por medio 
de ellos exprese sus 
problemáticas internas y 
comience a creer un poco más 
en él, a valorarse, a verse 
realmente valioso delante de los 
demás. 
 Además, ha sido evidente que 
IAN se dispone sólo a expresar 
sus gustos musicales, más aún 
se niega a escuchar o conocer la 
de los demás. 
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Tabla 45 Análisis de instrumentos: Participante SAM 
CATEGORIA INSTRUMENTOS INTERPRETACION 
SAM ENTREVISTAS  PROTOCOLOS  
INDICADORES 
PSICOSONOROS 
 TRIANGULACIÓN  
PROPIEDADES EMPATÍA   COMUNICACIÓN ASERTIVA Sam ha explorado la empatía y la 
comunicación asertiva a partir de la 
intervención musicoterapéutica, 
porque anteriormente en el colegio y 
en las clases de música se lo 
observó: inconstante, con 
fluctuaciones en las relaciones 
sociales: en donde a veces estaba 
bien y en otras peleaba bruscamente 
con sus pares y en donde el grito o la 
queja eran sus medios para 
comunicarse. Pero ahora, los 
cambios son favorables, asertivos, 
dignos de elogiar; musicoterapia le 
brindó a Sam otras posibilidades de 
interactuar con sus compañeros: ya 
que el canto y el dominio sobre un 
instrumento en particular, lo llevaron 
a generar un ambiente de interacción 
afable, amistoso y continuado. 
Por otra parte, el interés del mismo 
para compartir, para hacer música en 
compañía, para jugar y divertirse: 
fueron motivos que el usuario añadió 
en este cambio. 
COMPETENCIA 
SOCIAL 
La competencia social de Sam, 
se aprecia como una espiral: en 
donde el usuario ha seguido un 
proceso circular, en donde se 
avanza y se retrocede. Es decir, 
hay muestras positivas de un 
comportamiento adecuado, en 
donde la empatía del usuario ha 
favorecido la interacción  con 
sus pares, dentro de ella: se 
han dejado de lado las 
agresiones físicas y verbales, 
los malestares entre amistades, 
etc.; cambios que son dignos de 
aplaudir; sin embargo, en otros 
contextos se evidencian 
cambios muy pequeños, que 
requieren ser fortalecidos, por 
tanto, en general se sugiere 
potenciar la competencia social 
de Sam, desde una mirada 
holística, en la cual se le 
permita al usuario, sentirse 
valioso, libre, y pueda aportar 
en la dinámica grupal. 
*Sam propuso un ritmo con 
las claves y nos invitó a que 
lo siguiéramos; fue 
interesante escuchar la 
emergente dentro de la 
sesión. 
*Sam puso todo de sí para 
compartirnos con su voz la 
letra de su composición, 
además fue el único que 
realizó como introducción un 
breve arpegio. 
*Sam se acerca a decirme si 
podemos volver a cantar la 
canción del vampiro negro. 
La empatía y la 
comunicación asertiva de 
Sam se vieron reflejadas de 
un modo positivo a lo largo 
de muchas sesiones, de 
hecho en muchas de ellas: 
se animó a improvisar, a 
proponer y a acompañar 
musicalmente. De esta forma 
se deduce que el usuario ha 
sabido emplear muy bien 
estas habilidades sociales 
dentro de la dinámica grupal. 
Al relacionar el instrumento con las 
propiedades mencionadas, se 
llega a la conclusión de que 
efectivamente SAM es empático y 
maneja una comunicación 
ligeramente asertiva, y digo ligera, 
porque en sesión se pudo apreciar 
algunas afinidades hacia algunos 
usuarios a la hora de improvisar. 
Además, cuando  SAM se ha 
vinculado y ha propuesto música, 
variables, lo ha hecho bajo el 
estímulo o motivación del canto 
conjunto dentro de las 
interacciones que han requerido 
improvisar desde la voz. Sin 
embargo, aunque se lo ubica hacia 
la tendencia de integración 
vincular, también es cierto, que 
está muy cerca de aislarse; se 
requiere fortalecer ambas 
habilidades sociales. 
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CATEGORIA INSTRUMENTOS INTERPRETACION 
SAM ENTREVISTAS  PROTOCOLOS  
INDICADORES 
PSICOSONOROS 
 TRIANGULACIÓN  
PROPIEDAD EXPRESION EMOCIONAL Al analizar los instrumentos: se pudo 
afirmar que el usuario cambió 
permanentemente en su 
autoconcepto, pues como bien se 
lee: Sam, tuvo muchas reacciones 
de auto superación, de confianza en 
sí mismo, toma de iniciativas y 
decisiones; lo cual hace pensar que 
el participante reflejó estos cambios 
en ambos contextos, de una manera 
específica en el clan donde recibe 
clases de música. 
Por otro lado, durante el proceso 
musicoterapéutico se observó a un 
usuario bastante aislado en la 
expresión de criterios, de 
sentimientos y emociones, 
normalmente disperso y que con 
frecuencia reflejó en su rostro 
desánimo. Pero sobre la marcha. el 
usuario fue tomando confianza en sí 
mismo, pues el espacio brindado le 
permitió explorar esa parte de su 
personalidad; la música, la 
exploración de los instrumentos y el 
canto conjunto, y no solo eso, sino 
que además Sam experimentó lo que 
es tener el liderazgo sobre cualquier 
actividad: las improvisaciones 
cantadas lo llevaron a esta 
seguridad. 
AUTOCONCEPTO 
El autoconcepto implica como 
centro: la valoración personal 
desde la óptica del mismo 
individuo, y en el caso del 
usuario: se evidencian 
comportamientos favorables, en 
los cuales ha manifestado 
expresiones como: “yo puedo”, 
“yo lo voy a hacer”; dando a 
entender que su 
autopercepción y la expresión 
emocional van por muy buen 
camino. Pues antes, él no creía 
en sí, se minimizaba al 
concepto que los demás tenían 
de él, y ahora el cambio de la 
propia percepción, es un 
escalafón positivo en el proceso 
integral de las habilidades 
sociales de Sam. 
*Sam expuso que se había 
sentido libre en la sesión. 
*Sam a pesar de exponer que 
se había sentido libre, también 
dijo que se había sentido más 
o menos (realizando el gesto 
con su pulgar izquierdo) 
*Sam y Cam fueron los 
usuarios que iniciaron como 
líderes, y que al mismo tiempo 
se dispusieron a proponer 
ritmos complejos y muy 
variados. 
*Sam propuso el juego de los 
vaqueros para terminar mucho 
mejor la sesión. 
Sam es seguro de sí mismo, 
ha demostrado su presencia 
dentro de las sesiones de 
musicoterapia, se ha lanzado 
a mostrar su criterio sobre 
temas trascendentales para el 
grupo; además en su rostro se 
ha observado alegría, 
algarabía y seguridad en todo 
lo que hace dentro de las  
sesiones. 
 
Dentro de las improvisaciones, se 
pudo evidenciar a SAM en una 
tendencia a la dependencia, en 
donde no se dio la oportunidad de 
explorar con mayor libertad la 
expresión de sus sentimientos y 
emociones, y aunque 
verbalmente con frecuencia 
manifestaba que estaba triste o 
desanimado, desde la música se 
le hizo complejo explorar un poco 
más, valorar un poco  sus gustos 
musicales y así presentarlos ante 
los demás. Además, también se 
podría decir que en el usuario 
preponderó más el ritmo corporal 
que la melodía en un instrumento 
determinado, quizás las 
improvisaciones referenciales y 
no referenciales instrumentales o 
vocales condicionaron la 
expresividad del participante. 
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Tabla 46 Análisis de instrumentos: Participante FAB 
CATEGORIA INSTRUMENTOS INTERPRETACION 
FAB ENTREVISTAS  PROTOCOLOS  
INDICADORES 
PSICOSONOROS 
 TRIANGULACIÓN  
PROPIEDADES EMPATÍA   COMUNICACIÓN ASERTIVA Tanto la empatía como la 
comunicación asertiva se han 
evidenciado escasamente en el 
participante: según el criterio de los 
profesionales del colegio y del clan, 
Fab ha continuado con una actitud 
negativa hacia sus compañeros, 
molestándolos y empleando 
comportamientos bruscos con ellos; 
de esta forma se deduce una 
interacción social truncada: en donde 
la empatía ha sido fluctuante, 
intermitente, pues a veces realizó 
intentos de relacionarse con ellos de 
forma positiva, más aún, cuando el 
usuario no obtenía lo que quería, éste 
se transformaba y actuaba bajo la 
influencia de la ira. Sin embargo, 
dentro de las sesiones de 
musicoterapia se lo observó muy 
empático, a partir de la música, 
siempre buscó proponer, relacionarse 
desde ahí, incitando en los otros: 
melodías, ritmos y cantos. Entonces, 
surge la inquietud: ¿qué pasó con la 
competencia social del participante? 
Lo que se podría deducir, es que 
Musicoterapia le proporcionó al 
usuario otras formas de emplear el 
lenguaje, otras formas de 
COMPETENCIA 
SOCIAL 
Existen varias tendencias en el 
participante, pues al relacionar 
la empatía de Fab con el 
comportamiento hacia sus 
iguales, se pudo deducir que 
aún se encuentra en un proceso 
de maduración, ya que él sigue 
comportándose brusco y 
molestando; mostrando señales 
negativas en donde el 
participante se impone y quiere 
que las cosas se hagan como a 
él le parecen; y cuando esto no 
es así, surge ese 
comportamiento. 
Por otra parte la comunicación 
no está del todo asertiva, ya que 
hay cambios ligeros, no 
integrales: hay iniciativas, pero 
es necesario trabajar mucho con 
él, para que así mejore la 
convivencia social en el entorno. 
*Fab e Ian se agredieron 
físicamente (por el tema de 
una botella y una moneda). 
*Fab jamás soltó el xilófono y 
por eso discutió con la 
mayoría del grupo. 
*Fab había solicitado cantar 
una canción en la sesión, y 
ésta se ejecutó al salir por la 
puerta y dirigirnos hacia el 
salón: por los pasillos. 
*Fab acompañó a Ian 
cuando éste inventaba el 
mensaje para los demás. 
(curiosamente decidió llevar 
el pulso con el rasgueo de la 
guitarra) 
*San y Fab decidieron 
arreglar sus conflictos 
dialogando, mientas se 
desarrollaba la actividad. 
*Fab y San también lo 
hacían (improvisar 
vocalmente) pero no 
sobresalían ante las dos 
compañeras. 
*Dan y Fab jamás soltaron el 
instrumento que tenían entre 
manos, sin embargo 
Musicalmente, FAB ha sabido 
emplear adecuadamente la 
empatía y la comunicación 
asertiva dentro de las 
improvisaciones grupales, pues en 
la mayoría de éstas: el usuario ha 
sabido ser líder, manteniendo una 
tendencia al contrapunto y sobre 
todo realizó propuestas sonoras 
abiertas cuando las actividades 
implicaban cantar; FAB lo ha hizo 
de una manera asombrosa, pues 
es evidente que su fuerte es el 
canto y el ritmo, ya que ante 
estímulos musicales rítmicos, 
provocaron que el participante se 
dejara llevar por la música y se 
desplazara o improvisara 
movimientos novedosos y 
originales. Por otro lado, desde el 
acompañamiento musical, fu 
capaz de detectar momentos para 
intervenir dentro de las 
improvisaciones y dar seguridad. 
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respetaron las opiniones de 
los demás escuchándolos. 
La empatía de Fab ha sido 
empleada en la mayoría de 
las sesiones, ya que a 
medida que se generaba el 
diálogo musical o la 
improvisación, siempre era 
él, quien mostraba iniciativas 
para hacerlo, propuso temas 
musicales, al igual que 
distintos ritmos con la 
guitarra para complementar 
la producción sonora; sin 
embargo, la comunicación no 
se presentó del todo 
asertiva: pues se evidenció 
en él, la imposición, la poca 
tolerancia. Muchas veces, no 
pedía prestado los 
instrumentos, sino que los 
quitaba bruscamente de las 
manos de los otros niños. 
Ante estas dos caras de la 
moneda, es posible deducir 
que Fab necesita fortalecer 
la comunicación asertiva, y 
aunque tiene competencia 
social, es indispensable para 
que sus relaciones sociales 
mejoren. 
comunicarse asertivamente y al 
mismo tiempo otras dinámicas de 
interacción social, en dónde emplear 
la empatía. 
Dadas las circunstancias, el 
participante requiere asistencia 
continua, en relación al manejo de su 
interacción social, sobre todo con sus 
iguales. Emplear estrategias, para 
aprovechar el liderazgo musical que 
tiene y de esa forma direccionar su 
competencia social. 
172 El aporte de la Musicoterapia sobre las habilidades  









CATEGORIA INSTRUMENTOS INTERPRETACION 
FAB ENTREVISTAS  PROTOCOLOS  
INDICADORES 
PSICOSONOROS 
 TRIANGULACIÓN  
PROPIEDAD EXPRESION EMOCIONAL El autoconcepto del usuario siempre 
ha sido positivo desde la 
perspectiva del mismo; lo cual es 
favorable, porque es auto, es decir, 
del ser. Pues durante todo el 
proceso, Fab se lo observó alegre, 
eufórico, juguetón y alborotado; 
deduciéndose de esta manera un 
autoconcepto positivo. 
Sin embargo, desde lo musical a 
Fab se le hizo muy fácil expresar 
sus ideas, sentimientos y 
emociones, pero es curioso analizar 
los criterios de los profesores, en 
donde afirman que el participante 
no tiene un buen autoconcepto, ya 
que se ha comportado 
inadecuadamente con los otros 
(considerando un autoconcepto 
pobre en Fab), también porque, 
según ellos, Fab no expresa 
correctamente sus emociones; yo 
diría que el usuario exploró otras 
formas de expresión, y 
musicoterapia se las ofreció. Como 
reflexión diría: que es necesario 
aprovechar el potencial musical que 
el niño tiene, y de esa forma 
encausar ciertos comportamientos, 
que en contextos educativos se 
aprecian como inadecuados. 
AUTOCONCEPTO 
Fab tiene una excelente 
percepción sobre sí mismo, 
presenta un buen estado 
anímico y se valora 
positivamente. Sin embargo 
no hay señal positiva de la 
expresión emocional del 
usuario, según sus docentes: 
Fab durante todo este tiempo 
ha seguido igual, golpeando, 
molestando y gritando a sus 
iguales. Ante la percepción de 
él y la expresión de sus 
emociones, observadas por 
los profesionales: esto los 
conduce a pensar que él no 
tiene un buen autoconcepto. 
Ha sido muy complejo para 
ellos evidenciar algún cambio 
positivo en esta habilidad 
social; también ha sido 
complejo encontrar un 
equilibrio, que permita bajar 
los comportamientos bruscos 
que ha mostrado durante todo 
este tiempo. Se podría 
deducir, que algo está 
sucediendo en el hogar, ya 
que, este comportamiento se 
está reflejando en el colegio y 
en el clan. 
*Fab se atrevió a improvisar 
con su voz con un rap, 
acompañando la despedida 
que le propuse. 
*Fab fue el primero en 
expresar: cómo le había 
parecido la sesión, de hecho 
manifestó que habían 
cantado y jugado, y que eso 
le parecía muy chévere. 
*Fab hizo un pequeño rap 
cuando salió la canción de la 
rompe corazones. 
*Fab en cambio dijo que allí 
habían podido expresar sus 
sentimientos, cantar y jugar. 
*Fab y San mostraron 
inconvenientes para 
expresar sus emociones con 
el instrumento, querían 
hablar y gritar cómo se 
sentían. 
Desde lo musical, Fab 
siempre se lanzó a proponer 
con mucha seguridad lo que 
hay dentro sí; de tal modo 
que se evidenció una 
postura firme, elocuente, 
tangible de sí mismo. Así, se 
interpreta que el 
autoconcepto del usuario es 
Para FAB valorarse 
positivamente y expresar sus 
emociones y sentimientos ha 
sido lo más fácil dentro de las 
sesiones, pues ha sido capaz 
de mostrarse coherente entre 
lo que siente y lo que entona, 
pues ha introducido en las 
improvisaciones 
instrumentales: arpegios, 
rasgueos asociados al rap que 
reflejan sus emociones y 
sentimientos.  
Al mismo tiempo buscó 
equilibrar su pensamiento ante 
la resignificación de las letras. 
Además, la expresión 
emocional se ha manifestado 
en la elección del instrumento, 
pues su tendencia siempre ha 
sido elegir uno diferente cada 
vez, y aunque es cierto que en 
4 sesiones ha llevado un 
liderazgo negativo, ha estado 
presente la expresión 
emocional, porque era así 
como él se sentía en esas 
sesiones. 




Tabla 47 Análisis de instrumentos: Participante MAT 
CATEGORIA INSTRUMENTOS INTERPRETACION 
MAT ENTREVISTAS  PROTOCOLOS  
INDICADORES 
PSICOSONOROS 
 TRIANGULACIÓN  
PROPIEDADES EMPATÍA   COMUNICACIÓN ASERTIVA Tanto en los indicadores 
psicosonoros como en los 
protocolos se observó que Mat 
empleó una empatía positiva con 
sus pares, es decir, siempre 
mantuvo una relación social 
adecuada; se destacó como 
compañero, como amigo: 
limitándose a hacer, más que 
hablar. Por otro lado, en las 
entrevistas se evidenció, que en 
los otros contextos: el reflejo del 
niño callado, sumiso, delicado y 
cumplidor de la norma, es un 
indicador de que tanto la empatía 
como la comunicación asertiva no 
están del todo instauradas. 
Sin embargo, desde el punto de 
vista de musicoterapia: se deduce 
que Mat sí posee competencia 
COMPETENCIA 
SOCIAL 
Tanto la comunicación 
asertiva como la empatía: 
reflejan que Mat se deja 
influenciar por los respetos 
hacia sus compañeros, al 
igual que la influencia por 
parte de sus familiares; ya 
que a medida que las 
interacciones se han 
desarrollado en el colegio y 
en el clan: el usuario se ha 
mostrado introvertido, 
receptivo, solo dispuesto a 
escuchar y comportarse bajo 
la norma y los buenos 
hábitos. Y aunque 
comportarse 
respetuosamente es 
satisfactorio, en el caso de 
*Mat fue uno de los 
usuarios que se mantuvo 
en una postura pasiva, es 
decir, permaneció casi 
siempre igual. 
*Mat fue el primero en 
decir un acuerdo para 
mejorar nuestra 
convivencia. 
*Mat, Ian y Sthe fueron los 
primeros en lanzarse a 
disfrutar del abrazo, 
debido a que estuvieron 
más solícitos a la escucha 
de la consigna. 
Mat es un usuario que en 
un principio presentó una 
timidez inmensa, que 
impedía que empleara 
El instrumento muestra cómo 
MAT empleó favorablemente la 
empatía y la comunicación 
asertiva dentro de las 
improvisaciones musicales en 
grupo; manifestando una 
tendencia a la integración 
vincular. Sin embargo, el 
participante requiere fortalecer 
su autonomía ya que la 
interacción musical de la cual 
hacía parte, se mostró siempre 
como un acompañante, como 
un complemento (y aunque 
esto no está mal), nunca se 
lanzó a liderar por inseguridad. 
El contrapunto se evidenció 
más en las composiciones en 
parejas; sin embargo le costó 
completamente positivo, que 
no se intimida por el qué 
dirán o por respeto hacia 
sus compañeros. Por eso la 
expresión emocional es tan 
natural en el participante. 
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Mat, el comportamiento 
puede afectar sus relaciones 
sociales, ya que la empatía y 
la comunicación para que 
sean asertivas, deben 
impartirse desde un 
comportamiento más libre, 
pero al mismo tiempo de 
estructura, en donde él 
pueda ser él. 
una comunicación 
asertiva, sin embargo a lo 
largo del proceso, él se 
esforzó por mantener este 
diálogo, ya no solo se 
dedicó a escuchar, sino 
que cuestionó y propuso. 
Por otra parte la empatía 
siempre ha estado muy 
bien, ya que con todos los 
compañeros manejó una 
buena relación social; de 
hecho se podría decir que 
nadie tuvo conflictos con 
Mat, porque dentro de sus 
relaciones sociales, 
predominó siempre el 
respeto. Sin embargo, no 
está de más seguir 
estimulando su cortesía y 
su empatía para que la 
comunicación asertiva se 
instaure por completo en 
él.  
 
explorar un poco más su 
registro vocal, sólo se limitó a 
cantar cuando se reproducía 
su canción preferida. 
social: desde la empatía positiva 
para con los pares y desde la 
capacidad de escucha para 
generar los diálogos. 
Dentro del proceso 
musicoterapéutico se observó 
introversión en el participante, 
pero cuando la actividad requería 
hablar; más aún, cuando el 
lenguaje era musical, éste se 
explayaba con toda libertad, al 
igual que en las composiciones 
con resignificación de letras. 
Además, cuando los cierres de las 
sesiones sugerían opiniones libres 
en relación a la experiencia: se 
registró en algunos protocolos, el 
criterio verbal del usuario; con 
esta evidencia, se deduce que el 
participante, sí empleó la 
comunicación asertiva mediante 
una interacción empática. Pero no 
está de más fortalecer la 
comunicación verbal, ya que hay 
contextos en los que ésta tiene un 
nivel de importancia elevado. 
CATEGORIA INSTRUMENTOS INTERPRETACION 
MAT ENTREVISTAS  PROTOCOLOS  
INDICADORES 
PSICOSONOROS 
 TRIANGULACIÓN  
PROPIEDAD EXPRESION EMOCIONAL No hay duda de que Mat sí se 
valora positivamente, pues desde 
la percepción del propio niño, se 
observó que se respeta, que se 
considera y respeta la integridad 
de los otros. Además dentro de 
AUTOCONCEPTO 
A pesar de que la expresión 
de Mat no es tan notoria 
desde lo verbal, por el 
contrario eso no quiere decir 
que no se valore así mismo, 
*Mat se sorprendió 
viéndome y escuchándome 
cantar la canción “tengo tu 
foto”, al parecer no 
esperaba eso de mí; pues 
Ciertamente el instrumento 
indica una tendencia a la 
integración vincular, pero si se 
analiza la correlación con la 
propiedad, surge una 
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más bien el usuario 
manifiesta una delicadeza 
en su autoconcepto. Para 
los profesionales que han 
tratado con mayor 
frecuencia a Mat, han 
manifestado que la 
expresión emocional del 
usuario: está escondida, que 
no la conocen, porque 
siempre se ha mantenido 
callado, reservado, 
introvertido, sumiso; 
demasiado pasivo. Por 
tanto, para ellos Mat no ha 
desarrollado por completo 
esta habilidad social, que se 
encuentra en un proceso de 
maduración y 
fortalecimiento. 
en parte a él le dio 
vergüenza cantarla (se 
desconoce el porqué de 
esa decisión) 
*Mat manifestó que se 
había sentido feliz, que se 
había divertido (ese cambio 
de impresión fue genial: ya 
que las primeras sesiones 
se rehusaba a hablar, a 
decir lo que pensaba, pero 
hoy se soltó del todo) 
*Mat entonó con mucha 
fuerza la tambora para 
expresar cómo se sentía 
cuando le ponían apodos. 
*Al final de todo Mat decide 
dar su opinión: diciendo 
que se divirtió mucho que 
le gustó y que se la pasó 
chévere. 
Vemos que Mat es un poco 
tímido, y que no le gusta 
hablar mucho; sin embargo 
ha demostrado un 
autoconcepto bastante 
positivo, ya que a medida 
que las interacciones 
musicales fluían, él se 
dejaba llevar por ellas, 
mostrándose importante, 
valioso; pues de todas las 
sesiones, a lo mucho en 
dos se cohibió, es decir, se 
rehusó a expresarse, pero 
del resto, Mat es seguro de 
sí mismo, no duda. Quizás 
incoherencia, ya que por 
medio de los protocolos y 
filmaciones: se observa cómo 
MAT trunca el proceso 
completo de expresión 
emocional y la exploración 
afectiva de su persona desde 
la música, es decir, ha ido 
conociéndose un poco más, 
ha descubierto cosas, se ha 
dado el tiempo de hacerlas, 
pero hay algo que lo detiene. 
Por un lado entona con una 
subordinación en cuatro 
sesiones, y cuando se intenta 
hacer énfasis en el 
autoconcepto y en la 
expresión emocional desde lo 
individual, él nuevamente se 
inhibe y aunque se expresa: 
se intuye vergüenza o 
inseguridad en la producción 
sonora. 
las sesiones de musicoterapia, él 
se expresó muy bien, aportó en 
las reflexiones de los demás, 
propuso ideas, melodías, 
canciones o ritmos. Ya en sesión, 
la música le permitió ser más libre, 
soltarse más, explorar nuevas 
formas de poder ser y al mismo 
tiempo de discernir qué hacer, 
cómo reaccionar, cómo 
comportarse; y es precisamente, 
este el dilema en el cual se 
encuentra Mat: pues me parece 
que él aún está en ese proceso de 
identificación de normas, de 
hábitos, es decir, probó lo nuevo, 
lo que le ofreció musicoterapia y lo 
experimentó con duda en un 
principio pero lo disfrutó; pero 
quizás, faltó darle un poco más de 
continuidad a esta experiencia. 
Por otro lado, en los otros 
contextos esperan que Mat hable 
más, que deje de ser tan estricto 
en la norma, en realidad aspectos 
que no tienen peso para lo que 
implica la habilidad del 
autoconcepto. 
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hay que proporcionarle un 
ambiente, en el que se 
pueda sentir a gusto, y así 
sabrá emplear el diálogo 
verbal; aunque no es una 
regla general: que ser 
hablador sea sinónimo de 
una autoestima elevada. 
 
Tabla 48 Análisis de instrumentos: Participante DAN 
CATEGORIA INSTRUMENTOS INTERPRETACION 
DAN ENTREVISTAS  PROTOCOLOS  
INDICADORES 
PSICOSONOROS 
 TRIANGULACIÓN  
PROPIEDADES EMPATÍA   COMUNICACIÓN ASERTIVA Dan tiene instaurada la empatía y la 
comunicación asertiva, ya que se 
evidenció en el colegio y en el clan: 
un comportamiento social adecuado 
con sus iguales, en donde el diálogo, 
al menos por parte de ella fue uno de 
los cambios que más sobresalió, ya 
que hablar en público: era un inicio la 
mayor dificultad para la participante, 
a ella no solo le costaba sino que 
además le avergonzaba hacerlo, 
pues por la tendencia que tenía a 
aislarse, era motivo para que no 
entablara una comunicación asertiva 
con sus pares;  por ende no habían 
muchos comportamientos de empatía 
favorables. 
Por eso, a partir del proceso 
musicoterapéutico: Dan comenzó a 
COMPETENCIA 
SOCIAL 
El resultado de las entrevistas 
arroja: que Dan es ahora una 
niña más empática y que 
maneja una comunicación 
asertiva con sus docentes y 
compañeros de clase. Cosa 
que antes era muy difícil 
evidenciar; según los 
profesionales ella ha mejorado 
un mucho, ha cambiado la 
disposición con los profesores, 
ahora se relaciona más, 
participa, se arriesga a 
proponer; todo parece reflejar 
mayor seguridad en sí misma, 
por eso empleó un diálogo más 
apropiado en la dinámica 
grupal, además esta forma de 
*Dan se mostró muy activa 
al momento de crear la 
presentación de su nombre 
(fue chévere porque tenía 
referencia de la profesora, 
de que ella se aísla y no 
participa) 
*La composición de Ain y 
Dan posee un contenido 
muy valioso, que invita a la 
reflexión y a un cambio 
radical sobre los 
comportamientos agresivos, 
y aunque la letra dice que 
cometemos errores insiste 
mucho en que los conflictos 
se deben solucionar 
hablando. 
La tendencia a la integración 
vincular ha sido su máximo 
denominador, en las sesiones se 
evidenció a una DAN que 
acompañó de forma activa, que 
también propuso (siempre y 
cuando haya tenido el 
instrumento líder) y que al mismo 
tiempo haya estado dispuesta a 
interactuar con los demás, 
escuchando las propuestas de los 
otros, las respetó y las 
acompañó: este comportamiento 
social desde la música, 
demuestra que DAN tiene 
empatía y maneja una 
comunicación asertiva con sus 
pares. Sin embargo, el proceso 
Capítulo 5  177 
 
actuar se complementó con los 
comportamientos de los demás. 
*San y Dan comenzaron a 
complementarse con las 
producciones sonoras que 
emitían con los xilófonos. 
*Dan y Fab jamás soltaron el 
instrumento que tenían entre 
manos, sin embargo 
respetaron las opiniones de 
los demás escuchándolos. 
*Dan dijo que había estado 
feliz por lo que experimentó. 
En Dan, se han reflejado 
favorablemente: la empatía 
y la comunicación asertiva; 
pues con frecuencia 
acompañó musicalmente a 
los líderes, también propuso 
desde el instrumento 
escogido. En ella se 
evidenció mucho la 
comunicación, pues en un 
inicio la referencia sobre 
ella: era que no hablaba, 
que se intimidaba por los 
demás y al mismo tiempo no 
buscaba emplear un diálogo 
verbal por el inconveniente 
en la articulación de las 
palabras. Pero con el 
tiempo, fue tomando 
confianza en sí misma, lo 
cual proporcionó un 
ambiente desde una sana 
convivencia, al menos de su 
parte. 
 
de autonomía debe ser afianzado 
aún más, ya que se deduce que 
ella no exploró al máximo su 
capacidad de interacción social. 
explorar otras formas de relación con 
sus compañeros y dialogar mediante 
la improvisación musical. Y que poco 
a poco comenzara a generar un 
diálogo más fluido con todas las 
personas que la rodean. 
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CATEGORIA INSTRUMENTOS INTERPRETACION 
DAN ENTREVISTAS  PROTOCOLOS  
INDICADORES 
PSICOSONOROS 
 TRIANGULACIÓN  
PROPIEDAD EXPRESION EMOCIONAL En esta habilidad social, la 
participante tuvo un gran cambio, 
pues la seguridad con la que se 
dirige a sus docentes y 
compañeros, han reflejado valentía 
por parte de ella, pues antes era 
imposible conocer las 
problemáticas internas de la 
misma; y a partir del proceso 
musicoterapéutico se pudo 
observar a una niña que comenzó a 
explorar seguridad, sagacidad y 
entusiasmo por compartir 
emociones o problemas 
personales. Se hace referencia a 
esta moción, ya que el 
autoconcepto refiere a la 
percepción del propio individuo, y 
éste es positivo en la medida: en 
que el propio sujeto acepta, asume 
y comparte lo personal con los 
demás. 
Otro cambio clave, que se reflejó 
en Dan, es que ya no se aísla, sino 
que comparte, desde la música y 
desde el diálogo. De igual manera 
se sugiere potenciar el 
autoconcepto de Dan, para que 
obtenga trascendencia en su propia 
vida y en los contextos donde se 
desenvuelve. 
AUTOCONCEPTO 
Han sido evidentes los 
cambios positivos en Dan, ya 
que a lo largo del periodo 
musicoterapéutico, sus 
docentes han apreciado en 
ella mucha más seguridad y 
creencia en sí misma, se 
valora positivamente. Por 
ende la expresión de ideas, 
sentimientos y emociones se 
ha notado en el aula de 
clase. Pues dentro de las 
actividades que exige un 
currículo, Dan se ha 
mostrado segura de sus 
capacidades y se ha lanzado 
a ejecutar algunas de ellas, 
libre de todo complejo. 
Además, también se lee en 
ella una tranquilidad consigo 
misma, como una aceptación 
de lo que es y como es. 
*Dan puso en equilibrio la 
coherencia entre lo que nos 
quiso contar sobre ella: en 
relación con su 
improvisación musical. 
*Dan es la primera que 
comienza a producir sonido, 
mediante el xilófono. 
*Dan dijo que en ella había 
cambiado la amistad, la paz, 
los amigos. 
Evidentemente, la usuaria 
ha sido la que más ha 
creído en sí misma, pues en 
un principio se mostraba 
temerosa, aislada, 
desanimada y algo 
cabizbaja; pero a partir del 
proceso musicoterapéutico, 
se la evidenció valiente, 
presente, sagaz: para 
demostrar quién es ella, 
pues dentro de las 
improvisaciones fue 
evidente: que quiso ser líder 
desde el instrumento, 
proponer, etc. Acreditando 
así, un autoconcepto 
positivo, en donde reina la 
seguridad. 
DAN, exploró y recorrió la 
expresión emocional, pues en 
la mayoría de sesiones asume 
con coherencia lo que entona 
con lo que siente o piensa, 
pues dentro de la dinámica 
grupal expone problemáticas 
internas, dejando de lado 
algún complejo: señal de un 
autoconcepto positivo, y sin 
reservas a ser criticada por los 
otros, se ha lanzado de 
primeras a compartir por 
medio de la música sus 
conflictos personales. Si bien 
es cierto DAN se expresó 
emocionalmente, pero sólo de 
forma instrumental, jamás lo 
hizo utilizando la voz, y 
aunque eso no le resta su 
vinculación, hubiera sido más 
satisfactorio para ella 
arriesgarse a explorar otras 
cualidades musicales que de 
pronto las desconoce: como 
es el canto. 
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5.2 Discusión de los datos generales 
Una forma clara y precisa de evidenciar los resultados y más aún, detenerse en los cambios 
que surgieron en el proceso musicoterapéutico, ha sido posible realizarlo mediante la 
respectiva triangulación entre los instrumentos que fueron utilizados en el proceso; y esta 
demostración es viable, gracias a una tabla que sintetiza las categorías y propiedades del 
atributo: “Habilidades sociales”. Este instrumento presenta el proceso que se llevó en cada 
una de las sesiones de Musicoterapia; y para reconocer los logros, avances y retrocesos: 
ésta se ayudó de los colores del semáforo, es decir, el color verde indica desarrollo 
alcanzado, que equivale al desarrollo alcanzado de la empatía, la comunicación asertiva y la 
expresión emocional, el color amarillo corresponde al desarrollo en proceso, que significa 
que las habilidades sociales trabajadas se encuentran en un proceso de maduración, que 
hay señales muy buenas de cambios, pero que aún requieren ser potenciadas y finalmente 
el color rojo demuestra el desarrollo por fortalecer, que quiere decir que el usuario mostró 
iniciativas o pequeños cambios en estas habilidades sociales dentro de la dinámica grupal, 
pero que se muestran interrumpidas sin avances, por ello necesitan estar estimuladas para 
que la convivencia social mejore. 
Con esta distribución, se puede apreciar de una mejor forma: el avance en cada uno de los 
participantes dentro del proceso musicoterapéutico. A continuación, los indicadores de logro 
por medio de los colores del semáforo:  
Desarrollo alcanzado Desarrollo en proceso Desarrollo por fortalecer 
 











SAN JUA CAM STH AIN IAN SAM FAB MAT DAN 
Competencia 
social 
          
Autoconcepto 
Indicadores psicosonoros de integración vincular 
 
Dentro del proceso musicoterapéutico se pudieron evidenciar muchos aspectos de suma 
relevancia; en un principio los antecedentes que indicaban que los usuarios no sabían 
escuchar, que desconocían la comunicación asertiva y que solucionaban los problemas
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discutiendo o teniendo comportamientos bruscos entre ellos; constituyeron la plataforma 
para poder direccionar el proceso terapéutico, con base a las necesidades presentadas por 
los usuarios. Al igual que el reflejo de nuevos comportamientos en el colegio y en el clan; a 
nivel general: dichos cambios comenzaron a evidenciarse durante y después de las 
sesiones de musicoterapia. Pues aunque las entrevistas, los protocolos y los indicadores 
psicosonoros establecieron una tendencia de comportamiento social desde las 
interacciones, es preciso aclarar que esos cambios tuvieron trascendencia, ya que se 
mantuvo un diálogo7 continuo con la docente de música luego del proceso 
musicoterapéutico: en donde su testimonio acentúa el beneficio que trajo consigo 
Musicoterapia en el comportamiento social de 8 de los 10 participantes intervenidos. Dicha 
afirmación es gratificante para la disciplina, ya que es posible generar cambios positivos a 
largo plazo y al mismo tiempo se convierte en una responsabilidad de los profesionales a 
cargo, ya que eso implica trabajar en conjunto por el desarrollo integral de los participantes. 
Por consiguiente, los cambios observados fortalecieron tanto la competencia social como el 
autoconcepto de todos los participantes; como bien se menciona en discusión de los datos 
individuales, cada uno de los usuarios: mejoró en la escucha, en el respeto de turnos, en la 
empatía, en el trato respetuoso entre personas del medio, bajaron los niveles de 
comportamiento brusco al menos en la mayoría, y sobre todo en el reconocimiento de 
capacidades desconocidas, en el conocimiento de nuevas formas de interactuar y de 
entablar diálogo; pero lo que tuvo más relevancia aún: fue la seguridad para tomar 
decisiones y cambiar de extremo a extremo; por ejemplo dejar de lado la timidez por el habla 
fluida, escuchar al otro y complementar criterios, dejar el desánimo por la algarabía y el 
gozo, en fin muchos detalles que se encuentran ampliados en el apartado anterior. 
Por otro lado es preciso mencionar cuáles fueron los métodos de musicoterapia que tuvieron 
mayor trascendencia en el proceso musicoterapéutico, es decir, detallados en síntesis: para 
demostrar cuáles de los ejecutados incidieron en los cambios que se mencionaron en los 
participantes. A continuación se explican en la siguiente tabla: 
 
 
                                                 
 
7
 Diálogos presenciales en el clan, en una visita del 1 de noviembre de 2017. En la socialización del 
proceso con el equipo psicosocial: el 15 de noviembre; y en diálogo por teléfono, para acordar 
encuentro para muestras de los usuarios en su colegio. 
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1 X    
Éste fue ejecutado, debido 
a que esa sesión era el 
primer encuentro; dentro 
de él tuvo relevancia la 
improvisación referencial: 
en donde los usuarios 
lideraron como directores 
de orquesta. Se obtuvo 
empatía con los usuarios, 
lo cual fue necesario para 
el rapport. 
2 X    
Ésta fue referencial, y en 
ella los participantes 
debían contar a la 
terapeuta desde lo 
musical: cómo son en 
casa. Cada participante, 
mostró su comportamiento 
en casa desde la música. 
3 X    
Para darle continuidad al 
proceso: los usuarios 
improvisaron su 
comportamiento en el 
colegio desde el 
instrumento musical. 
También en sesión se 
empleó la improvisación 
corporal. En este proceso 
de valoración, se obtuvo 
mediante la improvisación: 
el comportamiento en 
esencia de los usuarios. 
4 X    
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referencial: desde lo 
corporal. En la fase 
central: una referencial con 
los instrumentos 
musicales. Aquí se logró 
conocer la expresividad de 
los usuarios. 
5 X    
La improvisación fue 
referencial, mediante el 
juego de la golosa que 
hacía las veces de director 
de orquesta. Allí se buscó: 
dinámicas de grupo entre 
quien dirigía y quienes 
entonaban. 
6 X    
Referenciada: a cómo es 
una pelea entre 
compañeros y otra: sobre 
cómo sería la solución de 
la misma. En ambas se 
obtuvieron 
comportamientos distintos. 
7  X   
Enfocada ésta a la 
resolución de conflictos y 
agresiones. Las letras 
compuestas: fueron de 
gran relevancia: pues el 
significado de las mismas 
incitaron al diálogo y a la 
paz. 
8 X    
En un inicio la 
improvisación  fue 
referencial: identificaron 
emociones. Pero luego 
surgió la emergente de 
hacer la improvisación no 
referencial; asociándola al 
género “Vallenato”. En 
ambas improvisaciones se 
conectaron con las 
emociones. 
9 X   X Esta sesión se 
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complementó con una 
recreación de la canción 
“La rompe corazones”, en 
la cual debían resignificar 
el estado de ánimo; en un 
inicio surgió la 
improvisación no 
referencial: en la cual los 
participantes expresaron 
su estado de ánimo. 
10   X  
Tuvo prioridad la escucha 
de las canciones de 
preferencia, mientras 
diseñaban un collage: en 
relación al respeto que se 
debe tener con las 
personas con las cuales se 
relacionan. De esta 
dinámica surgieron en 
gráficos y en actos: 
señales de conciencia 
sobre el respeto dentro de 
un grupo. 
11  X   
Mediante las técnicas: 
“Song parody” y “Fill-in-
the-Blank Technique”, los 
usuarios compusieron 
canciones para mejorar el 
respeto entre ellos. 
12 X    
En un inicio la 
improvisación fue 
referencial: pues los 
usuarios debían contar 
mediante la música el 
malestar que sienten 
cuando reciben apodos. 
Luego surgió la emergente 
de una improvisación no 
referencial: en la cual se 
hizo música en conjunto.  
13 X    
Inició con una 
improvisación referencial: 
en donde el motivo era, el 
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valor que tienen los 
amigos de MT; pero en 
sesión surgió la emergente 
de una improvisación no 
referencial: en donde 
crearon una canción al 
zapato. Tal improvisación 
permitió apreciar 
dinámicas de grupo y 
distribución de roles y 
acompañamientos. 
14 X    
Referenciada a resaltar lo 
bueno que tienen los 
compañeros del grupo, es 
decir, hacer regalos 
musicales con base a las 
cualidades de los otros. 
15 X  X  
En esa sesión se hizo uso 
de la improvisación no 
referencial, realizando el 
juego del eco instrumental. 
Por otro lado, utilizaron 
artes mezclados: en donde 
los participantes diseñaron 
un cuadro con gráficos, 
mientras recordaban los 
mejores momentos de 
musicoterapia con sus 
compañeros; el diseño lo 
hicieron bajo el estímulo 
de las canciones 
preferidas. 
16 X  X  
En primer lugar surgió la 
improvisación no 
referencial: en donde los 
participantes crearon 
sonidos vocálicos y 
movimientos corporales. 
Por otro lado, ya en la 
parte central, los usuarios 
realizaron un compartir, 
mientras diseñaban la 
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portada del cd de recuerdo 
del proceso 
musicoterapéutico; 
mediante artes mezclados: 
cada participante se sintió 
cómodo y se permitió 
compartir y cerrar 
adecuadamente el 
proceso. 
Total 13 2 3 1 
Es evidente, que el método 
de improvisación tuvo gran 
incidencia en los cambios 
satisfactorios que 
presentaron los usuarios a 
lo largo de todo el proceso 
musicoterapéutico; sobre 
todo en las 
improvisaciones no 
referenciales: en donde 
por medio de emergentes: 
surgió la creación de 
canciones, melodías o 
ritmos, que propusieron 
muchos de los usuarios 
líderes y que lograban 
contagiar a los demás. 
 
Mediante el análisis presentado en la tabla anterior se puede apreciar, cómo la música 
improvisada, optimizó el proceso de intervención; según  Wigram, T. (2005): “la música 
improvisada por alguien puede ser excitante, estimulante, creativa y estéticamente 
interesante, ya sea que improvise con un instrumento musical, o sobre una simple silla, 
mesa, vaso…”; y en el caso de esta intervención fue por medio de los instrumentos 
musicales y el canto conjunto, aquello permitió a cada uno de los participantes encontrar 
nuevas formas de relaciones interpersonales, y a su vez, el poder encontrarse a sí mismo: 
desde la forma de pensar, actuar y sentir. Así lo menciona Schapira, D. F. (2007): “el 
resultado de la improvisación no constituye una proyección de contenidos inconscientes en 
los sonidos. El presente del ser en la música es como suena por única vez en una 
improvisación, como concreción de la singularidad”. 
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Inclusive, haber conseguido que usuarios tímidos y pasivos, hayan logrado comunicar sus 
ideas: ya sea de forma verbal o musical, es realmente meritorio para el proceso 
musicoterapéutico; por otra parte, desde la mirada de los indicadores psicosonoros de 
integración vincular: se pudo evidenciar la fusión del comportamiento de los usuarios desde 
la psiquis (intra) reflejado en la producción sonora (inter). 
 
A nivel general, se pone  de manifiesto: que el proceso musicoterapéutico logró cumplir con 
el 80% de los objetivos planteados y desarrollados durante la intervención; y además se 
realza la importancia que tiene para los niños y niñas potenciar las habilidades sociales 
desde la mirada de Musicoterapia orientada a la línea de educación. Y como consecuencia 
de ésta, los cambios trascendentales que se mostraron en el colegio y en el clan; de los 
cuales se esperan continúen estimulándose, y de tal forma se optimice el desarrollo integral 
de los usuarios. 
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6. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES 
6.1 Conclusiones 
 Luego de la intervención musicoterapéutica, se evidenciaron cambios significativos 
en el comportamiento de los niños y niñas de 8 y 9 años, de manera general esto se 
manifestó en el cambio de actitud para relacionarse con el entorno inmediato, al igual 
que la relación con los docentes y/o autoridades de las instituciones en donde se 
desenvuelven socialmente. Además, es preciso mencionar que dichos cambios, se 
deben también a la constancia con la que la mayoría de usuarios participaron en el 
proceso de musicoterapia, bajo el seguimiento y la observación de los profesionales 
que los asisten, se ha podido constatar estas renovaciones. Específicamente los 
cambios presentados en la convivencia social se describen a continuación: 
 
 Comportamientos empáticos positivos dentro de la dinámica social: tanto en 
las clases de música en el clan, al igual que el comportamiento en el colegio; 
en donde se hizo uso de un trato más cordial, más respetuoso y amistoso 
para dirigirse a los iguales y docentes. 
 
 La escucha y la comunicación asertiva en las relaciones interpersonales: 
fueron evidenciadas en los contextos mencionados, pues la atención a las 
instrucciones por parte de los docentes, sobresalieron en los momentos de 
querer participar lo cual se manifestó en el respeto de turnos, alzando la 
mano y aportando oportunamente con ideas claras y reflexivas. 
 
 Aumento en la comunicación asertiva: se demostró el diálogo en conjunto, en 
donde la  aceptación de los errores expuso la madurez que los usuarios 
adquirieron durante el proceso; aquella seguridad y valentía en el 
reconocimiento de los errores, cimentó la comunicación asertiva, en una línea 
en donde no hubo lugar a las burlas, sino más al manejo de una verdadera 
comunicación. 
 
 Mejoría en la amistad y el compañerismo entre los usuarios que no eran 
aceptados por los demás a causa de prejuicios sociales; pero que ahora 
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interactúan con ellos con naturalidad y respeto, y que el autoconcepto de los 
que eran discriminados, sin duda, mejoró, pues se los observó sonrientes en 
la interacción con los iguales, más participativos, contentos y estables; pues 
como requisito primordial en la integración social, es indispensable la 
autovaloración del propio individuo. 
 
 Al realizar el análisis de los métodos de musicoterapia empleados para la 
intervención, se estableció que el método de improvisación determinó muchos de los 
comportamientos satisfactorios que manifestaron los usuarios, pues éste influyó en la 
decisión de los participantes para lanzarse a experimentar nuevos retos, como hablar 
asertivamente, integrarse, proponer, jugar, interactuar, hacer música juntos, resolver 
los problemas utilizando otro lenguaje; en fin, la improvisación fuera ésta referencial 
o no referencial, fue la causante de que varios hayan roto esquemas tradicionales de 
diálogo o de tradiciones direccionadas bajo la norma, etc.; en donde son escasas las 
soluciones.  
 
Por ende, surge la interpretación de que el método que les permitió explorar nuevas 
alternativas de cambio fue precisamente el de improvisación y que no solo se tuvo 
acceso a los logros mencionados, sino que además, se fortalecieron la empatía, la 
comunicación asertiva y la expresión emocional, en donde además, se apreció el 
disfrute de la libertad de poder ser ellos mismos sin miedo a ser censurados por un 
adulto, que en medio del espacio musical, no solo se abrían puertas para ser desde 
la necesidad individual, sino que también, se abrieron las puertas del trabajo en 
equipo, del gozo y la alegría que sólo se adquiere compartiendo con los otros. 
 
Por último, tuvo mayor relevancia la improvisación no referencial desde lo vocal, es 
decir, la creación de música hecha en el momento, de la nada; fue tan beneficioso 
para los niños que recibieron el ejemplo de otro igual, que se lanzó a improvisar, a 
reconstruir canciones, a proponer estrategias que superan los problemas; y que las 
iniciativas de unos motivan a otros, que quizás desconocían aquel talento para crear 
música. El método empleado, fue acompañado de las técnicas de empatía, de 
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 Durante el proceso musicoterapéutico, se apreciaron cambios de origen social, 
afectivo, emocional, académico y comportamental; para un mejor entendimiento de 
los mismos, a continuación una explicación: 
 
 En el aspecto social, se evidenció cómo usuarios tímidos verbalmente, 
comenzaron a dialogar, a proponer musicalmente; aquellas iniciativas se 
apreciaron en muchas sesiones, las cuales adquirieron supremacía 
delante de las quejas de los profesores que expresaban que con ellos 
lograr el diálogo era complejo. 
 
 Con respecto al desarrollo socio afectivo, la estabilidad de los 
participantes mejoró, pues el espacio musicoterapéutico, les permitió 
llevar a las sesiones: problemáticas internas muchas de ellas de origen 
familiar, las cuales requerían atención y cuidado; y aquella escucha se 
brindó en el proceso no solo para exponer lo que se llevaba por dentro 
como un medio sanador, sino que además el llevarlo a la música lo enlazó 
a una resignificación, permitiendo así, encontrar por sí mismos 
herramientas que contrarresten los problemas. 
 
 En lo concerniente a su desarrollo emocional, la musicoterapia les aportó 
en esa autovaloración, en ese creer nuevamente en sus capacidades y 
cualidades que antes estaban frustradas; y que a partir del proceso y 
después: estaban más motivados para tomar decisiones que implicasen 
astucia y sagacidad. 
 
 En el campo académico, los docentes refirieron una mejor concentración 
en las clases, una mejor disposición para entenderlas y para interactuar 
dentro de las mismas. 
 
 En el comportamiento social, como bien se describe arriba, a nivel general 
hay muchas iniciativas de cambio que requieren estímulo; no sólo 
quedarse en sí hubieron cambios, sino que hay que darle continuidad al 
proceso, para que los usuarios intervenidos prolonguen ese 
comportamiento satisfactorio a lo largo de su escolaridad y de la vida. 
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 Se atribuye a Musicoterapia, el aporte positivo al desarrollo de las habilidades 
sociales y a la promoción de una sana convivencia en el grupo de usuarios 
intervenidos del clan Rafael Uribe Uribe, bajo la dirección de un proceso terapéutico: 
el cual se evidenció por medio de los instrumentos utilizados.  
6.2 Recomendaciones 
 Una de las principales recomendaciones que se realiza luego de la intervención, es 
dejar establecida la importancia que tiene, darle continuidad a este proceso que se 
comenzó; pues no solo el grupo intervenido necesita el estímulo, sino también todo 
el contexto que los envuelve: el clan, el colegio y la casa; todos están a la 
expectativa de qué va a pasar ahora que Musicoterapia concluyó; esa espera sólo se 
puede resolver, bajo las decisiones de las autoridades institucionales en asignarle la 
importancia a las problemáticas psicosociales, culturales y afectivas que tienen los 
niños y las niñas de esta sociedad colombiana.  
 
 Siguiendo la hilaridad de la primera recomendación: surge como propuesta aportar a 
cada uno de los contextos en los cuales transita el niño y la niña; es decir, sería de 
suma ayuda intervenir por medio de un plan musicoterapéutico a los padres de 
familia de los usuarios, pues eso implicaría ocasionar verdaderamente un efecto 
colateral en ese contexto específicamente; ya que una intervención que sólo se 
quede en el niño, realmente no trasciende. En la medida que los padres de familia, 
experimenten las propuestas de musicoterapia, comenzarán a creer y a apoyar las 
herramientas que propone la disciplina; y solamente así se podría hablar de un 
verdadero impacto en el fortalecimiento de las habilidades sociales de los 
participantes. 
 
 De igual manera, surge la necesidad de proporcionar a los docentes de los usuarios, 
experiencias significativas propias de musicoterapia, y de esa manera contribuirles 
en sus estrategias profesionales y al mismo tiempo brindarles un espacio de 
encuentro consigo mismos. 
 
 Las recomendaciones antes mencionadas, sólo se podrían llevar acabo siempre y 
cuando se difunda en los alrededores, qué es Musicoterapia, es decir, dar a conocer 
la disciplina en entidades públicas y privadas; y aunque en los actuales momentos se 
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está haciendo, es necesario realizarlo desde un campo más gubernamental, de tal 
forma: que los tantos proyectos que emergen en torno a Musicoterapia en 
Educación, puedan anclarse en proyectos que desarrolla el Ministerio de Educación; 
y puedan complementar los intereses del campo educativo. 
 
 Por otro lado, en cuanto a las categorías y propiedades asistidas en los usuarios, es 
preciso darles continuidad desde una mirada más abierta; que ésta se amplíe bajo 
las necesidades de los usuarios que se quiera intervenir, es decir, no quedarse con 
diseñar estrategias, que se olvidan de tomar en cuenta qué es lo que 
verdaderamente necesita ese ser. Hay que acoger la libertad y las propuestas de los 
implicados, dejando de lado las que son impuestas por las normas tradicionales. 
 
 Finalmente, sería interesante que Musicoterapia esté inmiscuida en los programas 
académicos de las instituciones educativas o crear convenios con entidades 
distritales como lo son: Idartes, Pronartes, Bienestar social, entre otras, de una 
manera formal y legal; y con este tipo de aleación, favorecer a la niñez colombiana. 
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UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
SEDE BOGOTÁ 
FACULTAD DE ARTES 
MAESTRÍA EN MUSICOTERAPIA 
 
PROYECTO DE MUSICOTERAPIA EN EDUCACIÓN 
 
El aporte de la Musicoterapia sobre las habilidades sociales y la sana 




Estimado padre de familia y/o acudiente:  
En el marco del proyecto de investigación: “El aporte de la Musicoterapia sobre las 
habilidades sociales y la sana convivencia en niños de 8 y 9 años del Clan Rafael Uribe 
Uribe” apoyado por la Maestría en Musicoterapia de la Universidad Nacional de Colombia, 
con el seguimiento y orientación del Clan y el acompañamiento de la Musicoterapeuta en 
formación Sara Sabrina Tomalá Tejada le informamos que: 
_______________________________________________________ del grupo: ____ ha 
sido seleccionado para participar de una iniciativa que busca fortalecer su comunicación, 
asertividad y capacidad para la resolución de conflictos con pares, docentes y padres de 
familia, además de ofrecerle herramientas y medios para mejorar las relaciones 
interpersonales, además de la correcta expresión de emociones e ideas que aporten al 
contexto familiar, escolar y comunitario; esta propuesta  será llevada a cabo dentro de las 
instalaciones del Clan en sesiones de 60 minutos, dos veces en la semana iniciando a partir 
de la tercera semana de agosto y hasta aproximadamente la tercera semana de octubre del 
presente año. Con el fin de analizar los resultados y hallazgos de los niños, se realizarán 
registros de las sesiones en audio y video, que serán de uso exclusivo de la 
musicoterapeuta.   Procurando de que usted y el niño(a) se encuentren informados y de 
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Yo: __________________________ACUDIENTE______________________ identificado 
con el número de documento: ______________________. Autorizo a mi hijo/a: 
________________ESTUDIANTE__________________ a participar del proceso 
musicoterapéutico en torno al desarrollo de las habilidades sociales y la promoción de la 
sana convivencia, que se aplicará en el Clan Rafael Uribe Uribe.   
Teléfono de contacto acudiente: ___________________________   










Firma Musicoterapeuta  
Sara Sabrina Tomalá Tejada  

















B. Anexo: Entrevista Pre-Test 
UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
SEDE BOGOTÁ 
FACULTAD DE ARTES 




Nombre del entrevistado:    Nombre del participante:  
_________________________   _________________________ 
 




1. Desde su observación, ¿considera usted, que el participante se valora positivamente a sí 




2. Mediante su percepción, ¿el participante respeta y considera la diversidad de los 




3. ¿El participante logra comunicar asertivamente: sus ideas, sentimientos y emociones?, 
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200 El aporte de la Musicoterapia sobre las habilidades sociales 




C. Anexo: Entrevista Post-Test 
UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
SEDE BOGOTÁ 
FACULTAD DE ARTES 




Nombre del entrevistado:    Nombre del participante:  
_________________________   _________________________ 
 




1. Luego de la intervención musicoterapéutica, ¿considera usted, que el participante se 





2. ¿Se han evidenciado cambios en el participante: al momento de respetar y considerar la 





3. A partir de la intervención de Musicoterapia, ¿el participante ha logrado comunicar con 






4. ¿Refiere usted algunos cambios en la interacción social del participante con sus pares, 
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 Adaptación: tomada de Caballo, V. E. (1993). 
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D. Anexo: Diseños de Protocolos de 
Seguimiento individual y grupal 
 
UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
MAESTRÍA EN MUSICOTERAPIA 
 
APLICACIÓN DE TESIS LÍNEA DE INVESTIGACIÓN 
MUSICOTERAPIA EN EDUCACIÓN 
 
PROTOCOLO10 DE SEGUIMIENTO INDIVIDUAL Y GRUPAL 






Fecha: Miércoles 16 de agosto de 2017 
No. Sesión: uno (1)      Diligenciado por: Sara Tomalá T. 
Hora de inicio: 8:30 am     Hora de cierre: 9:30 am 




 Potenciar el desarrollo de las habilidades sociales que fortalezcan la competencia 
social y el autoconcepto, beneficiando así: la comunicación, la expresión emocional, 
las relaciones sociales y las decisiones asertivas en la resolución de conflictos de los 





 Participar en espacios comunes de Musicoterapia, que preparen la interacción social 
y empatía  entre los usuarios, mediante improvisaciones referenciales asociadas al 
material musical. 
 
 Responder con gestos, movimientos o sonidos ante las consignas musicales, a 
través de técnicas de empatía y así estimular la adherencia y el diálogo entre  los 
participantes. 
                                                 
 
10
 Modelo diseñado por el Profesor Mauricio Echeverri, el cual fue utilizado en las prácticas del centro 
Amar, durante el tercer semestre del año 2017. 
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DISEÑO DE SESIÓN 
1. CALDEAMIENTO: Duración: 10 minutos. 
 
Se realizará una dinámica, en la que se requerirá la presentación de cada usuario y 
terapeuta: de tal forma que se pueda conocer el nombre de cada uno de los miembros. En 
primera instancia, será sólo el nombre, luego se añadirán complejidades a dicha 
presentación; por ejemplo: cuando haya culminado la primera ronda de nombres, se pedirá 
presentarse con un gesto o movimiento, cuando el participante lo diga y haga, el resto del 
grupo lo imitará (para tratar de memorizarlo esto con cada usuario). De igual manera al 
culminar, se solicitará repetir el nombre del usuario de la derecha y el propio (con el 
respectivo gesto o movimiento). Luego, cada persona deberá decir su nombre y hacer su 
movimiento, y llamar a otra persona al azar por su nombre y su correspondiente movimiento.  
 
2. ACTIVIDAD  CENTRAL: Duración: 30 minutos. 
 
Se dejará unos minutos de silencio para culminar la actividad anterior y dar inicio a ésta: 
para ello se llevará a conformar un círculo alrededor de los instrumentos musicales y así 
sentarse y estar en una postura cómoda. La terapeuta dará unas indicaciones verbales, 
procurando transmitir el debido respeto que debemos mantener al momento de escuchar y 
ser escuchados. A continuación, cada usuario tomará un instrumento musical para 
explorarlo y entonarlo libremente. De tal manera que improvisemos todos juntos. Después 
se aprovechará el silencio, para mostrar a los participantes la ejecución de la dirección de 
una orquesta musical. La mano abierta de la terapeuta indicará: entonación de instrumentos, 
la mano hacia arriba indicará: subir el volumen, a su vez hacia abajo: disminuir dicho 
volumen; y finalmente para concluir la orquesta: cerrar la mano haciendo puño. La idea 
central, es que cada participante obtenga el liderazgo. Así concluirá esta actividad. 
 
3. CIERRE: Duración: 10 minutos. 
 
 
Antes de concluir la sesión, se invitará a cada persona, a tomar una respiración profunda; 
con el fin de centrarnos en la pregunta: ¿Cómo me sentí hoy? Para concluir la sesión, la 
terapeuta entonará con la guitarra una canción de despedida: “Adiós amigos”, buscando 
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Hoy el grupo 
vino con mucha 
energía, pues 
















*San tiene un 
buen timbre 



















mucha fuerza y 







*Mat fue quien 
acentuó con 
fuerza su pie 











hablan a la vez, y 
en algunos casos 
hay una 
tendencia a subir 
un poco el 



















que se enteren 
a cabalidad del 










gesto, más aún 
le costó mucho 
escuchar a los 
demás. 
Grupo:  






















*Dan se mostró 




su nombre (fue 
chévere porque 
tenía referencia 
de la profesora, 
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ritmo con las 
claves y nos 











del cuerpo en la 
mayoría, fue 
con presencia. 




















razón de su 
decisión) 
Grupo:  
Aunque la actividad 
exigía comunicación 
musical y visual; la 




regañaban porque no 





conversar con Ain 










quién dirigía la 
improvisación; 
la cual fue 
acogida en 
forma regular, 
ya que existe 
en el grupo 
niveles altos de 
hablar, alzar la 
















fue muy aislada, 
pues el trabajo 
en equipo se les 
dificulta; cada 
uno quiere sonar 
a su manera con 
el instrumento 
de agrado (esta 
fue una razón 
para que en 
algunos se 










*Fab e Ian se 
agredieron 
físicamente (por 
el tema de una 
botella y una 
moneda). Fab 
jamás soltó el 
































































































con las palmas 
y con las claves. 
Y aunque se 
descontroló un 
poco el cierre: 












nunca dejaron de 
hablar y discutir por 











en la población, 
requiere de una 
escucha 
prolongada, 
más aún este 






*Ain. Sam, San 
entendieron 
bien la consigna 
y trataron de 




Los usuarios son 
arriesgados en 
su mayoría, pues 
fue novedoso 











a pesar de 
algunas 
propuestas que 
le hice. Al 
parecer estaba 




5. Conclusiones: La sesión de hoy fue original, llena de muchos detalles, que involucraron 
la alegría, el alboroto, la pelea, la discusión, el miedo; pues en este primer encuentro se 
pudo constatar la problemática que presentan los usuarios con las formas de comunicarse, 
con el poco hábito que poseen para escucharse y sobre todo la casi nada de tolerancia para 
convivir. Sin embargo, se pudo apreciar la docilidad en la mayoría de ellos para con las 
consignas y/o sugerencias que hacía la musicoterapeuta en relación con el comportamiento. 
 
6. Recomendaciones: Que todos los usuarios ingresen al salón sin nada, es decir, que no 
lleven ningún objeto que los pueda distraer, o que ingresen con alimentos, etc. También, 
realizar otro tipo de ubicación de la cámara para apreciar mejor la sesión. Ojalá sea posible 
un setting de instrumentos variado, que no todo sea melódico o rítmico, sino que haya 
opciones que permitan satisfacer a los usuarios y a su oído musical. 
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Fecha: Lunes 21 de agosto de 2017   
No. Sesión: dos (2)         Diligenciado por: Sara Tomalá  
Hora de inicio: 1:00pm     Hora de cierre: 2:00                                




 Potenciar el desarrollo de las habilidades sociales que fortalezcan la competencia 
social y el autoconcepto, beneficiando así: la comunicación, la expresión emocional, 
las relaciones sociales y las decisiones asertivas en la resolución de conflictos de los 




 Facilitar la escucha y la comunicación sonoro-verbal, musical y corporal entre 
usuarios y terapeuta, como medio de construcción terapéutica, utilizando el método 
de improvisación. 
 Propiciar la dinámica de grupos, mediante la escucha entre los participantes, 




DISEÑO DE SESIÓN 
1. CALDEAMIENTO: Duración: 10 minutos. 
 
Para dar inicio a la sesión, la terapeuta indicará que deberán caminar por todo el espacio, y 
a medida que la interacción surja: las miradas se cruzarán y enviarán un breve saludo. 




éste (recordar actividad de la sesión anterior). La terapeuta incitará en los usuarios la 
escucha, por medio de un reproductor de sonido, ellos se detendrán en la música 
instrumental por unos minutos; mientras se forma un círculo. Después se le pedirá a cada 
participante, que al ritmo de la música, proponga un movimiento para que todos lo 
imiten  hasta que dicho usuario considere suficiente y ceda el turno al compañero siguiente. 
Esta ronda se realizará varias veces cambiando de dirección hacia la derecha y la izquierda.  
 
2. ACTIVIDAD  CENTRAL: Duración: 30 minutos. 
 
Mientras la música disminuye su volumen cíclicamente, la terapeuta tomará de las manos al 
de la derecha e izquierda y modelará tomando una respiración profunda en dos intervalos 
(cerrará ojos), así, aprovechar el silencio y lograr hacer transición para la siguiente fase. 
Luego se les pedirá a los usuarios que se sienten para que escuchen la consigna verbal y 
entre todos surja un diálogo que puede ser verbal o no convencional, es decir, la 
contestación puede ser gestual, musical, verbal o corporal. La pregunta es: ¿cómo soy yo en 
la casa?; para ello la terapeuta modelará con su respuesta personal (será mixta: verbal y 
musical), de tal modo que los usuarios puedan compartir su respuesta con el resto; se 
enfatizará en la escucha respetuosa que debemos mantener con los demás. Dando 
continuidad con la actividad, se fueron añadiendo más detalles sobre cómo es el participante 
no solo en casa, sino también en el colegio; y más aún se apreciaron detalles del estado 
emocional (emergente). Cada una de las intervenciones fue escuchada y atendida con 
mucho respeto. 
 
3. CIERRE: Duración: 10 minutos. 
Al concluir la última improvisación, se invitó a todos los participantes a ponerse de pie y 
aplaudir por haber compartido en la sesión de Musicoterapia, además de esto nos dimos un 
abrazo súper fuerte entre todos. Así concluyó la sesión. 
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de intensidad en 
algunos 
usuarios, ya que 
la música los 
llevaba a no 




(rap) y en otros 
cantar o tararear 
melodías. En la 
parte de 
recordar los 




muchos de ellos 
utilizaron el 







*Fab fue el 
usuario que 
comenzó a 










sacar y gastar 
energías, desde 




éstos en tempos 
e intensidad) 






son sujetos muy 
rítmicos, que 
son capaces de 








*Dan fue la 
primera en decir 






Uno de los 






con un lenguaje 
no sólo verbal 
sino musical, 
gestual y 
corporal. Y en 








que no es muy 
común en sus 





respeto para con 
todo el grupo, e 
inclusive 
peticiones a 
modo de súplica 
para aprovechar 
la experiencia 














En un principio 





al ser ésta 
repetida varias 
veces, se pudo 
llevar a cabo. 
Por eso la 
atención, la 










*Ain fue una de 




fue la primera 








etc., por medio 
de la expresión 




equilibrio en el 
comportamiento 
de los usuarios, 
es decir, ellos y 
yo pudimos ser 
desde la 
música, de un 
modo que 
nuestro cuerpo 












*Sam fue uno 





para que los 
siguiéramos, por 
ende así fue: 
































































son, y esta 
respuesta se 
debía decir no 
sólo en forma 
verbal sino que 

































combinó con la 
expresión 
activa del 
cuerpo, a pesar 






mayoría de los 
participantes se 












usuarios que se 







El grupo es muy 





medio de esta 




afectivas que los 
participantes 





*Fab y Cam 
apoyaron 
verbalmente cada 
una de las 
intervenciones 
musicales de los 
demás usuarios, 





todo en algunos 





La atención en 
esta actividad 
fue de suma 
importancia, ya 
que se logró 
equilibrar entre 
lo que se dijo 
con lo que se 
hizo, es decir, 
coincidió el 
pensamiento 








en equilibrio la 
coherencia 
entre lo que 
nos quiso 
contar sobre 






permitió abrir el 
corazón en la 
mayoría de los 
participantes; en 











*Ain, Dan y Fab 
fueron unos de 
los usuarios que 
contaron en sus 
improvisaciones: 
problemas fuertes 
que los tienen 
muy tristes, e 
inclusive Ain 
terminó llorando 
porque le es muy 
difícil sobrellevar 
que su hermano 
no está con ella. 
Por otro lado Dan 
se encuentra 
triste porque su 
mamá no está y 
no sabe de ella; y 
Fab sufre porque 
su mamá nunca 
está con él por 
estar trabajando y 
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se ejecutó al 
salir por la 
puerta y 
dirigirnos hacia 





un gran abrazo 
grupal, por ende 
las posturas 
















viendo por los 
vidrios, etc., al 
parecer le 
aburría un poco 
el estar ahí. 
Grupo:  
Hasta el final, los 
usuarios se 
comunicaron en 
forma verbal, en 
algunos solicitando 
ir al baño o 
preguntando 
cuánto falta para 
salir (querían ir al 
baño, también se 
inquietaron porque 
escucharon unos 





*Ain, Mat y Dan 
permanecieron en 






menos por esta 
















activo todo el 
tiempo y aunque 
parecía que se 
dispersaba 
entonando varios 
instrumentos a la 
vez, en realidad 
estaba prestando 
atención a las 
improvisaciones y 









al final se pudo 
apreciar que la 
conexión de las 
actividades 
dieron un giro 











*Cam, Ain, Fab 
y Dan que un 
inicio estaban 
apenados por lo 
que se presentó 
en la actividad 






5. Conclusiones: La sesión de hoy tuvo un giro de 180o en relación a la anterior,  ya que se 
pudo cumplir gran parte de los objetivos propuestos: generar comunicación desde lo 
musical, corporal, gestual y verbal. A pesar de la insistencia y reiteradas consignas por parte 
de la terapeuta, se pudo observar la capacidad de escucha y tolerancia que tienen para con 
el grupo. Fue increíble apreciar los niveles de madurez que hay en los usuarios: a la hora de 
comprender los problemas de los demás y no sólo se conformaron con decirlo, sino que 
mostraron detalles de afectividad para con los participantes conmovidos. 
6. Recomendaciones: Que antes que los usuarios ingresen a la sesión de musicoterapia, 
acudan a sus necesidades biológicas, ya que luego no se puede interrumpir la sesión con 
permisos a los usuarios. Por otro lado, aunque esta vez varió el setting instrumental: se 
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Fecha: Lunes 28 de agosto de 2017   
No. Sesión: tres (3)         Diligenciado por: Sara Tomalá T. 
Hora de inicio: 1:00 pm    Hora de cierre: 2:00 pm                                
Participantes: San, Jua, Cam, Sthe, Ain, Ian, Sam, Fab, Mat, Dan 
 
OBJETIVO GENERAL: 
 Potenciar el desarrollo de las habilidades sociales que fortalezcan la competencia 
social y el autoconcepto, beneficiando así: la comunicación, la expresión emocional, 
las relaciones sociales y las decisiones asertivas en la resolución de conflictos de los 




 Establecer diálogo con las personas del entorno inmediato, demostrando preferencia 
por interactuar con alguna de ellas, a través de improvisaciones grupales, con la 
finalidad de acrecentar las interacciones sociales por medio de la comunicación. 
 Suscitar la participación e integración grupal, mediante improvisaciones referenciales 
y el uso del lenguaje verbal, corporal-visual en las interacciones y producciones 
sonoras grupales, facilitando así: la comunicación interpersonal en los espacios 
musicoterapéuticos. 
 
DISEÑO DE SESIÓN 
1. CALDEAMIENTO: Duración: 10 minutos. 
 
Previamente se realizará un saludo verbal, después se invitará a los usuarios a formar una 
ronda de pie: para escuchar la consigna del juego “El teléfono roto”; para ello la terapeuta 
modelará, transmitiendo una frase o mensaje en el oído del que tiene a su derecha, de tal 
forma que se vaya transmitiendo el mensaje de participante en participante. La frase será:
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“Pepe Pecas pica papas con un pico”. Cuando concluya el mensaje, se preguntará al último 
usuario que transmita cuál fue el mensaje que entendió. El juego irá adquiriendo música, es 
decir, la terapeuta transmitirá un nuevo mensaje acompañado del ritmo que propondrá con 
las claves, la comunicación concluirá: cuando se ejecuten dos golpes fuertes y éste continúe 
con el ritmo usual. Además se invitará a los usuarios a que lideren el juego, ya sea 
inventando una frase o llevando el ritmo con las claves. 
 
2. ACTIVIDAD  CENTRAL: Duración: 30 minutos. 
 
Como en la actividad anterior, los usuarios se encontraban en círculo, se les pedirá que se 
sienten alrededor de los instrumentos que se encuentran en el centro y que seleccionen 
uno, el que le sea de preferencia. Después se les dirá que vamos a enviar un mensaje a 
alguien del grupo (un mensaje musical, con el instrumento); para modelar la terapeuta 
empezará diciendo el nombre de la persona a la cual desea enviarle el mensaje musical. La 
persona que acoge el mensaje sólo tiene que escuchar y recibirlo sin necesidad de 
responderlo. Entonces ellos pueden elegir aquella persona del grupo a la que quieren 
mandar un nuevo mensaje, su propio mensaje. Con esta actividad emergen las dinámicas 
de grupo: quién elige a quién, cómo se recibe el mensaje y cuál es la actitud de los otros 
miembros del grupo. Para complementar la actividad, se invitará a formar dos o tres equipos 
(que estén frente a frente) y decidan mantener una comunicación por medio de una 
improvisación referencial, con ayuda de los instrumentos musicales: “le cuento al otro equipo 
cómo me va en el colegio”. 
 
3. CIERRE: Duración: 10 minutos. 
Por emergente, el cierre fue el conocer el género y/o canción de preferencia, en algunos, 
debido a que el factor tiempo había concluido. Sin embargo la coincidencia por el gusto de la 









ANÁLISIS DE LA SESIÓN 3        
   








































En la segunda 
parte del juego, 




rito que se 
estaba llevando 








con las palmas o 
en algunas 










mensaje para los 
demás. 
(curiosamente 
decidió llevar el 
pulso con el 
rasgueo de la 
guitarra) 
Grupo:  
Este aspecto se 
vio marcado por 



















vio reflejada en 
la postura de los 
participantes, en 
donde el ritmo 
de las palmas: 










*Ain se conectó 
con el juego, 
pues ella fue 
quien 
acompañaba la 
actividad con su 
movimiento 
corporal muy 






medio del juego: 
el teléfono roto; y 
en este cada uno 
de los usuarios 
se dispuso para 
transmitirlo. A la 
medida que la 
frase corría de 
boca en boca, 
muchos de ellos 
cuchicheaban, 
reían y jugaban 
con el mensaje 
que les parecía a 
la vez chistoso y 








que se dispuso 
en crear un 
mensaje y 




el objetivo de 
esta sesión era 
incitar en los 
usuarios: la 
escucha, la 








para escuchar y 
escucharse, 
pues sin ellos 







*A Mat en 
algunas 
ocasiones, se 








El estado de 












tomar a los 
compañeros 
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*Dan dedicó un 
mensaje 
musical a Jua 





recibido por el 
usuario sino 
que el resto 
demostró una 





muy dulce y 
suave, 
dedicada a Fab. 





La postura de 
los 
participantes, 
en su mayoría 
fue sentada 








embargo casi al 














*Ian y Sam 
prefirieron 
acostarse en el 
final de esta 
actividad; 
aunque en el 
caso de Ian, 
esta tendencia 
la mantuvo casi 
en toda la 
sesión. 
Grupo:  
Todo el tiempo 
cuchichiaron, 
interrumpieron, 








*Fab expresó un 
comentario muy 






sobre la sesión 
pasada) 
Grupo:  
Fue muy difícil 











*Cam y Ain 
fueron quienes 
contaron a los 
compañeros 
que no habían 
acudido, todos 
los detalles 





denotó desde la 
elección del 
instrumento, la 
forma en la que 
lo entonaban y 
sobre todo la 
disposición para 
escoger a la 
persona a la 
























que él es lindo, 
bello, hermoso. 
(esto fue motivo 





























































resto: la alegría 






*Ain, Fab, Sam 
entonaron la 
canción con 






















Cuando se hizo la 
pregunta sobre el 




silencio o el 
mutismo en 
algunos, ya que 
toda la sesión 
hablaron e 
interrumpieron; sin 
embargo poco a 








*Jua no sabía 
cómo decir cuál 













impidieron que la 
comprensión de 










silencio y no 
decir su canción. 
Grupo:  
















*Cam, San, Sam 
salieron de la 




así que la 
entonación de la 
canción “tengo tu 
foto” se escuchó 
por los pasillos y 
escaleras. 
 
5. Conclusiones: La sesión de hoy se prestó para conocer un poco más a cabalidad la 
problemática que presenta el grupo de usuarios al momento de generar una conversación, 
un juego o una actividad que requiera atención, escucha, respeto. En su gran mayoría: 
todos quieren hablar, empujarse, agredirse, gritarse; en fin, el proceso de hoy permitió 
capturar la necesidad de trabajar la escucha, el respeto por el otro no solo al momento de 
compartir un instrumento, sino cuando se ve el reflejo de las normas de comportamiento que 
vienen de casa, por ejemplo: las interrupciones, los gritos, la agresión física, el comer a 
escondidas dentro de la sesión, etc. 
6. Recomendaciones: Que la profe de música no se tome minutos de la sesión de 
musicoterapia, y tampoco hacerme presenciar el comportamiento de los participantes 
delante de los demás, pues eso los ridiculiza; al mismo tiempo sugerir al profesor auxiliar, un 
poco más de paciencia al momento de retirar a los niños de musicoterapia, pues su 
presencia consecutiva por la ventana, inquieta a los usuarios. 
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Fecha: Miércoles 30 de agosto de 2017   
No. Sesión: cuatro (4)          Diligenciado por: Sara Tomalá T. 
Hora de inicio: 8:30 am     Hora de cierre: 9:30 am                                 
Participantes: San, Jua, Cam, Sthe, Ain, Ian, Sam, Fab, Mat, Dan 
 
OBJETIVO GENERAL: 
 Potenciar el desarrollo de las habilidades sociales que fortalezcan la competencia 
social y el autoconcepto, beneficiando así: la comunicación, la expresión emocional, 
las relaciones sociales y las decisiones asertivas en la resolución de conflictos de los 




 Promover un espacio de experiencias musicoterapéuticas en donde los usuarios se 
expresen musical o corporalmente, con el acompañamiento de medios mixtos (voz, 
instrumento o cuerpo), permitiendo así: la libertad para expresar ideas, a través del 
método receptivo. 
 Propiciar en los participantes la expresión emocional y el reconocimiento de 
emociones de la vida diaria, a través del método de improvisación, con el fin de 
proveer la expresividad. 
 
DISEÑO DE SESIÓN 
1. CALDEAMIENTO: Duración: 10 minutos. 
 
A partir del saludo verbal que se le otorga a los participantes, se les sugerirá que comiencen 
a caminar por todo el espacio y observen detenidamente todo lo que encierra ese entorno: 
incluyendo personas, objetos, espacio, etc. Imaginariamente elegiremos a una persona del 




mirada. Luego, desde la imaginación, haciendo uso de la vista, escogeremos a otra persona 
que sea de mucho agrado compartir; y de la misma manera sin hablar, buscamos 
acercarnos con prudencia sin que se dé cuenta. Ese caminar, se ejecuta rompiendo el 
círculo y fluyendo libre en el espacio; a medida que se busca acercar a la persona 
agradable, también se desvía el roce con la que no lo es. Esta actividad comenzará a tomar 
velocidad, es decir, la terapeuta procurará subir la velocidad cíclicamente: dando señal de 
que todos debemos caminar más rápido. De esta manera, surge la expresión: en relación a 
lo que pensamos y sentimos, respecto a nuestra forma de ser con el comportamiento de los 
demás; es como decir que a través del cuerpo y el movimiento se expresa lo que la mente o 
el pensamiento está sintiendo. Finalmente se incitará a expresarnos con el cuerpo y 
dejarnos llevar por la música que se escucha, y para ello se puede solicitar el 
acompañamiento corporal de otro usuario. 
 
2. ACTIVIDAD  CENTRAL: Duración: 30 minutos. 
El silencio se utiliza como medio para transitar a la siguiente actividad, por eso se le pedirá a 
los usuarios que se sienten en círculo para atender a la pregunta: ¿qué significa 
expresarnos?, se dejará la pregunta abierta para que el que quiera comparta lo que entiende 
por expresión o expresividad; una vez acogidas las respuestas, la terapeuta explicará que la 
expresividad: se refiere a las formas que tiene el ser humano para manifestar lo que siente y 
piensa en relación a lo que le ocurre por dentro y por fuera; Ej.: reacciones cuando algo nos 
molesta o nos agrada, nos asusta o nos pone furiosos: para ello la terapeuta modelará cada 
una de estas expresiones, para que los participantes planteen sus propios ejemplos de vida. 
Luego la respuesta verbal será acompañada de la entonación de un instrumento musical y a 
éste se le puede añadir la expresión vocal o corporal para describir aquellas reacciones. A 
continuación se solicitará una improvisación grupal en la que todos expresen: rabia, alegría, 
miedo, tristeza, felicidad, dolor, etc.  
3. CIERRE: Duración: 10 minutos. 
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El mix de 
canciones 
presentado: 
provocó en los 
usuarios el 
canto conjunto 





*Ain, Sthe, Fab, 









hecho la música 
los llevaba a 
expresarse de 
distintas formas; 
tanto así que el 
movimiento no 
sólo fue 





*San, Sthe, Ian, 
Fab y Ain 
aprovechaban 
la música para 






muchas veces la 
consigna, ya que 
como es usual: 
todos hablan al 
tiempo y es difícil 
una sana 
comunicación. 










*Jua, Dan y Mat 
fueron los 
usuarios que se 
mantuvieron más 
reservados 





la consigna, a 




















Hoy venían a la 
sesión muy 
activos y con un 
ánimo regular, 
sin embargo en 
esta primera 












*Ian, San y Fab 
presentaron 
tendencias de 










































































ritmos en la 










*Fab, Ain, San 
y Mat realizaron 
un ritmo único y 
chévere en su 
improvisación 
individual con el 




del grupo es 
acostarse y 
permanecer en 
esta postura, al 
parecer les es 
más cómodo 
así. También el 
deslizarse de 










eso se paran y 
cambian de 
puesto o se van 











la traída de los 
instrumentos al 
centro. 
*Jua y Ain casi 










Todos los usuarios 
en su inmensa 
mayoría mostraron 
la capacidad para 
transmitir lo que 
piensan y sienten; 
de hecho todos 
quieren hablar al 
tiempo. Y aunque 
la consigna pedía 
hablar, ésta se 
complementó con 
la expresión 





*Ain, Cam, Fab y 













un tema como la 
expresión de 
sentimientos, 
pues no sólo 
comprendieron 
la pregunta sino 
que además se 
dispusieron con 
el cuerpo y el 
instrumento 
musical para 









dinámica de la 
actividad, tanto 
así que expuso 
que antes Dan 




















permitió que los 
usuarios logren 














*Jua fue muy 
tímido en su 
improvisación, 
de hecho se 
avergonzó 
delante de los 
demás y por 




*Fab le quitó 
con fuerza las 
baquetas a Cam 
y Dan también 
colaboró en ello, 
por eso esta 
acción provocó 
que ella se 
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La actividad no 
requería un 
aspecto musical, 

















expresar con el 
cuerpo o gestos 
¿cómo se 
habían sentido 
hoy?; por tanto 
la inmensa 
mayoría se 
conectó con la 
consigna y el 










relación a cómo 
se habían 
sentido hoy; sin 
embargo Mat se 
pasó, pues su 
tendencia es ser 
tímido, pero 
para expresar 
cómo se había 
sentido, me 
pidió permiso 
para hacer una 
media luna, en 
señal de cómo 
lo había pasado 
hoy. 
Grupo:  
El recurso del 
habla fue muy 
breve ya que la 
respuesta requería 
una expresión 





















fase se pudo 
observar 
satisfacción en 
la mayoría, a 







*Jua hizo un 
rostro triste, 





se había sentido 
hoy. 
*Ian hizo un 
gesto y postura 
muy dinámicos: 
sin embargo su 
rostro mostraba 
algo de tristeza 
o soledad. 
  
5. Conclusiones: En la sesión de hoy se pudo apreciar la necesidad que tienen los usuarios 
de expresarse, de hablar, de contar sus problemas. Y aunque es una problemática muy 
usual en la mayoría, se hace muy complejo lograr fusionar la escucha y la comunicación en 
ellos, ya que todos hablan al tiempo, se agreden físicamente, se ponen apodos, se quitan 
las cosas a la fuerza, y en algunos muestran un desinterés en relación a los otros. 
6. Recomendaciones: A pesar de tener un setting variado esta vez, sigue siendo complejo 
lograr llegar a un acuerdo entre los participantes, ya que o todos quieren el xilófono o la 
guitarra: esta situación desencadena conflicto y al mismo tiempo incomodidad. Ojalá se 
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MAESTRÍA EN MUSICOTERAPIA 
 
APLICACIÓN DE TESIS LÍNEA DE INVESTIGACIÓN 
MUSICOTERAPIA EN EDUCACIÓN 
 
PROTOCOLO DE SEGUIMIENTO INDIVIDUAL Y GRUPAL 





Fecha: Lunes 4 de septiembre de 2017   
No. Sesión: cinco (5)          Diligenciado por: Sara Tomalá T. 
Hora de inicio: 1:00 pm     Hora de cierre: 2:00 pm                                 
Participantes: San, Jua, Cam, Sthe, Ain, Ian, Sam, Fab, Mat, Dan 
 
OBJETIVO GENERAL: 
 Potenciar el desarrollo de las habilidades sociales que fortalezcan la competencia 
social y el autoconcepto, beneficiando así: la comunicación, la expresión emocional, 
las relaciones sociales y las decisiones asertivas en la resolución de conflictos de los 




 Facilitar un espacio de interacciones sociales en donde los usuarios se comuniquen 
musicalmente, con el acompañamiento de la voz e instrumentos de percusión menor, 
promoviendo así las relaciones interpersonales. 
 Explorar la expresión musical y vocal en los participantes, a través del eje de acción 
del APM “creación”, permitiendo fortalecer la interacción social y la comunicación. 
 
DISEÑO DE SESIÓN 
1. CALDEAMIENTO: Duración: 10 minutos. 
 
Se le propondrá al grupo desplazarse libremente por el espacio, mientras la 
musicoterapeuta en formación propondrá un pulso, con las claves que puede variar en 
intensidad y velocidad. En un momento determinado la ejecución del pulso se detendrá, 
invitando a la quietud. Para entonces, un participante tomará la marcación del pulso, 
repitiéndose el proceso hasta que todos hayan participado.
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2. ACTIVIDAD CENTRAL: Duración: 30 minutos. 
Después se insinuará por medio de la modelación: sentarse formando una “U”; por otro lado 
se les explicará a los participantes: cuál es el significado de la golosa que se encuentra 
formada en el centro del espacio. La cuadrícula equivale a las siguientes consignas: 
1.- Tocan las claves 
2.- Tocan los xilófonos 
3.- Improvisan todos: una melodía con la 
voz 
4.- Toca el triángulo y cajas chinas 
5.- Tocan las maracas y sonajero 
6.- Silencio 
7.- Tocan todos 
Previamente la distribución de los asientos tendrá por delante un respectivo instrumento 
musical, en otros estará vacío, porque ese puesto indicará que el instrumento musical a usar 
será la voz. La colocación de instrumentos se hará según el setting. La musicoterapeuta en 
formación modelará el significado de las siete cuadrículas; con la información otorgada, la 
orquesta sonora se ejecutará cuando SARA se pare sobre cualquier cuadrícula de la golosa, 
y poco a poco irá  haciendo más compleja la interacción. La finalidad, es que se dé la 
oportunidad de que cada usuario pase a la golosa y dirija la orquesta. 
 
3. CIERRE: Duración: 10 minutos. 
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de la actividad 
de caldeamiento 
surgió la 





fue seguida y 
acogida por la 









la voz y a 
proponer un 
ritmo pegajoso y 
alegre. 
Grupo:  
El ritmo es el 





ser desde el 
ritmo, desde las 
piruetas, 
lanzamientos 
hacia el piso, 
los saltos, 
brincos y 






con su cuerpo 
ante la 
propuesta 
rítmica que le 
hice. 
*Dan mantuvo 














No faltaron las 
quejas de 
algunos, en 
relación a las 
agresiones que 













verbal que se 




Los usuarios me 
dieron señales 





vocal que salió, 
el movimiento 
con el cuerpo, el 
ritmo que 
llevaban con los 










*Sthe, Mat, Cam 
dirigieron el 






antes de la 
ejecución de la 
misma. 
Grupo:  
El espacio de 
musicoterapia 
les ofrece 
libertad, por eso 
son ellos en 
esencia, por tal 
razón en esta y 
en muchas 
actividades se 




capaces de dar 
y hacer su 





*Ain y Jua 





en toda la 
actividad: ellos 
se la pasaron 
acostados o 
sentados en un 
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dentro de la 
convivencia 
escolar. (El 
líder, el que 
acompaña, el 
que sabotea, el 






*Ian nunca soltó 
el triángulo y lo 
entonó todo el 
tiempo, no 
hacía caso al 
director de 
orquesta. 
*Cam y Sthe 
disfrutaron 
mucho de la 
actividad 
cuando fueron 
líderes en la 
improvisación. 
Grupo:  
En primer lugar 
se requería una 
postura estable 
para la toma y 
ejecución del 
instrumento, por 
otro lado el 
usuario que 
pasaba adelante 












*Jua y Sam 
permanecieron 















*San era quien me 




es decir estaba 













La escucha se 
prolongó, venía 




que no se 
enteraban de 
nada, ya que 
todos hablaban 
a la vez: sí se 















pasaba a dirigir 
















de la actividad; 
permanecieron 
acostados a un 
lado, sin ánimo 
de nada. 
*Fab agredió a 
Cam, y aunque 
se trató de 




























































foto”, la cual fue 
interpretada por 
todos, con 







*Ain, Fab, Sthe, 




algunos de ellos 
se dispusieron a 
acercarse a la 
cámara para 
entonarla mejor 
y ser enfocados 
por la filmadora. 
Grupo:  
La mayoría de 
los participantes 
se dispusieron a 
cantar la 
















La emergente de 
cantar la canción 
preferida, salió de 
algunos de los 
participantes que la 
comenzaron a 
entonar, por ello se 
la aprovechó para 






La escucha y la 
atención: se 
suscitaron mejor 
en esta última 
actividad, 
debido a que la 
propuesta 
insinuada 














*Cam, Dan, Fab 
y San estaban 
muy atentos a 
sus compañeros 
que entonaban 






















esperaba eso de 
mí; pues en parte 




porqué de esa 
decisión) 
 
5. Conclusiones: La sesión de hoy se desarrolló con un poco de caos, pues la mayoría de 
los usuarios estaban dispersos: hubo mucha agresión física y verbal, fue un poco complejo 
conducirlos a la escucha y a la tolerancia. Sin embargo, las improvisaciones mediante la 
orquesta en la golosa, generó mucha expectativa en algunos, ya que les permitía liderar las 
improvisaciones. Pero es necesario intervenir al grupo con estrategias que promuevan la 
escucha, la tolerancia, la comunicación y la sana convivencia, ya que hasta el momento la 
agresión hace de las suyas en sesión. 
6. Recomendaciones: Se recomienda insistir más en los participantes: en que no deben 
llevar ningún objeto que los pueda distraer en sesión, la insistencia se debe hacer hasta 
conseguir un hábito. Por otro lado, sugerir un setting instrumental un poco más variado, a 
pesar de que son prestados por la entidad, es necesario adquirir un equilibrio entre lo 
rítmico, melódico y armónico, pues por lo general tiende a ser rítmico (sólo percusión 
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Fecha: Miércoles 6 de septiembre de 2017    
No. Sesión: seis (6)          Diligenciado por: Sara Tomalá T. 
Hora de inicio: 8:30 am                                 Hora de cierre: 9:30 am  
Participantes: San, Jua, Cam, Sthe, Ain, Ian, Sam, Fab, Mat, Dan 
 
OBJETIVO GENERAL: 
 Potenciar el desarrollo de las habilidades sociales que fortalezcan la competencia 
social y el autoconcepto, beneficiando así: la comunicación, la expresión emocional, 
las relaciones sociales y las decisiones asertivas en la resolución de conflictos de los 




 Aportar al reconocimiento propio y del otro, a partir del método de improvisación, 
donde se experimente el cuidado en pro de las habilidades personales y sociales de 
los participantes. 
 Generar un pacto de convivencia entre los usuarios y terapeuta, que ayude a mejorar 
las relaciones interpersonales en medio del entorno social, a través de la 
improvisación asociada al material. 
 
DISEÑO DE SESIÓN 
1. CALDEAMIENTO: Duración: 10 minutos. 
 
Saludar brevemente a cada uno de los usuarios e incitarlos a que se sienten alrededor de 
las hojas blancas. Allí se les explicará que aquel papel representa a cada uno de nosotros y 
a la relación que llevamos con nuestros compañeros de clase; para contextualizar el objeto 
con la persona, se procederá a contar una historia metafórica, tratando de invitar a los 




arrugarán el papel y tratarán de volverlo a la normalidad. A partir de eso, surgirá una 
pregunta para reflexionar y resolverla en la siguiente fase: ¿Qué podemos hacer para 
mejorar la convivencia? 
 
2. ACTIVIDAD  CENTRAL: Duración: 30 minutos. 
 
La pregunta será resuelta por ellos, pues para eso se espera un silencio que permita acoger 
los acuerdos y compromisos que cada uno proponga; mientras esto surge, la terapeuta los 
escribirá en un cartel con una letra muy grande, posteriormente se les hará firmar en la parte 
inferior del cartel, acompañada ésta de la huella digital. En señal de la importancia que debe 
tener para todos los que firmamos. Luego de aquel pacto, improvisaremos con los 
instrumentos musicales sobre ¿cómo es una pelea entre compañeros de clase? (se hará 
hincapié en que debe ser representado con la música). Finalmente se les pedirá que 
improvisen sobre cómo quisiera que fuera la relación con el compañero. 
 
3. CIERRE: Duración: 10 minutos. 
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*Fab fue el 
primero en 




se puso de pie. 
*Sam se dedicó 
a jugar con el 
papel, 
lanzándolo como 






de expresarse; y 





*San, Ian y Fab 
interrumpieron 





*Dan y Cam se 
dispusieron a 
poner en escena 
un conflicto que 














muy bien la 
dinámica de la 
actividad, pues 
sabían que no 
se podía quitar 
las arrugas al 
papel. Y en 
intervalos 




la violencia que 










embargo no le 
importó. 
Grupo:  
El pacto que 
acordamos 
para mejorar la 
relación 
convivencial, 












firmas y las 
huellas (se 
dieron cuenta 





*Jua e Ian se 
dispusieron a 
poner apodos a 
San, incitándolo 
a que este se 
enfadara. 














































































*Mat, Dan y 
Sthe tomaron de 
primeras los 
instrumentos 





soltó el xilófono, 
solo lo hizo 
cuando se le 
tuvo que pedir. 





de los demás, 
disponiéndoles 
el instrumento y 
la forma en la 





dispuso a los 
usuarios para 
permanecer en 
















*Cam, Ain, Ian, 
Jua y San 
comenzaron a 
subirse encima 
de la espalda 




La firma y el sello 
de la pinza digital 
formaron parte de 
la actividad 
central. Y mientras 











molestando a San 
diciéndole el 


















escucha y la 





*Sam no quería 
involucrarse en 





















de los usuarios 
dentro de la 
convivencia en el 
aula de clase, el 
desfogue musical 
en varios fue 
exhausto y 
aprovechado al 
máximo. En otros 
causó impacto, 










*Ian le pegó a 
Fab en la 
cabeza, se trató 
de que se 
disculpara con él 










pesar de que era 
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Lograr que los 
usuarios 





ya que en un 






la escucha de 





*Mat, Sthe y 
Dan siempre 
permanecieron 
en la postura 
que se solicitó. 








Ahora que era el 
momento de tratar 
de poner a prueba 
la capacidad de 
escuchar a los 
otros y ser 
coherente con lo 
que se acordó, fue 
complejo, pero es 
normal porque no 
hay todavía el 









cómo se había 
sentido hoy. 
*Sam ignoró todo 
el tiempo el 






La consigna fue 
muy clara, pero 






todos hablan al 








entendió bien la 
consigna ya 
que cuando se 
le preguntó 
sobre cómo se 
había sentido, 




Ese cierre se 
convirtió en un 
sostén o más bien 
en un recordatorio 
profundo ante lo 
que se vivió hoy en 
la sesión (los 
compromisos que 






*Mat manifestó que 
se había sentido 





genial: ya que las 
primeras sesiones 
se rehusaba a 
hablar, a decir lo 
que pensaba, pero 
hoy se soltó del 
todo) 
*Sam mostró con su 
dedo pulgar abajo, 
que se había 
sentido mal en la 
sesión. 
 
5. Conclusiones: La sesión de hoy fue la primera de intervención, pues en primera 
instancia fueron sorprendentes algunos cambios extremos que se presenciaron en las 
improvisaciones, pues unos muy tímidos se los ve interactuando, liderando, tomando 
iniciativas, en otros que en sesiones anteriores pasaban desconectados totalmente tomaron 
por primera vez instrumentos musicales para interactuar con los demás. Por otro lado, el 
pacto que se ejecutó hoy en la sesión, fue el inicio para generar estrategias desde 
musicoterapia para satisfacer aquellas necesidades que fueron expuestas por ellos mismos. 
6. Recomendaciones: Se recomienda dar continuidad a lo que pasó hoy en sesión, es 
decir, afianzar lo del pacto, lo de la convivencia inadecuada; se espera para el próximo 
encuentro conocer más a fondo el verdadero comportamiento de los usuarios y la capacidad 
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Fecha: Lunes 11 de septiembre de 2017    
No. Sesión: siete (7)         Diligenciado por: Sara Tomalá T. 
Hora de inicio: 1:00 pm                                 Hora de cierre: 2:00 pm  




 Potenciar el desarrollo de las habilidades sociales que fortalezcan la competencia 
social y el autoconcepto, beneficiando así: la comunicación, la expresión emocional, 
las relaciones sociales y las decisiones asertivas en la resolución de conflictos de los 




 Contribuir al reconocimiento propio y del otro, a partir del método de improvisación, 
donde se experimente el cuidado en pro de las habilidades personales y sociales 
entre los participantes. 
 Fortalecer el pacto de convivencia diseñado por los usuarios y terapeuta, a través de 
songwriting, para que éste permita afianzar el compromiso personal congruente ante 
las relaciones sociales. 
 
DISEÑO DE SESIÓN 
1. CALDEAMIENTO: Duración: 10 minutos. 
 
Mientras los usuarios ingresan a la sesión de musicoterapia, sonará un mix de canciones y 
para ello la terapeuta comenzará a modelar con su cuerpo (desplazándose y moviéndose al 
ritmo de la música) para invitar a los participantes a construir una historia juntos, es decir, la 
música los llevará a moverse; y no sólo eso, sino que también entre todos surgirá una 
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dramatización corporal, y ésta será complementada con el vestuario que llevará la terapeuta 
y dejará a la libre elección de los participantes. La interacción social y la expresión corporal 
darán lugar al manejo de los compromisos que establecieron los usuarios en la sesión 
anterior. 
 
2. ACTIVIDAD  CENTRAL: Duración: 30 minutos. 
 
Al culminar la improvisación corporal, se llevará a los participantes a la quietud por medio de 
una respiración profunda. Después se promoverá una reflexión grupal acerca de lo que pasó 
en la primera parte: allí se insinuará el gran valor que tiene el trabajo en equipo por medio 
de una sana convivencia. Ante aquella descripción, se promoverá en los usuarios la 
necesidad de realizar una composición en parejas, en donde el eje central será: cómo 
mejorar esa relación entre los compañeros de clase; esta actividad se realizará procurando 
interactuar con aquel/a compañero con la que cuesta llevar una sana convivencia. Se les 
repartirá una hoja de papel con un lápiz para que realicen la composición. En el desarrollo 
de la misma, la terapeuta brindará un acompañamiento a cada una de las parejas. Al 
concluir la composición, se dispondrá a todo el grupo para escuchar con respeto cada una 
de las intervenciones. La terapeuta grabará en audio las creaciones musicales.  
 
3. CIERRE: Duración: 10 minutos. 
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Algunas de las 
canciones que 
se encontraban 
en la mezcla 
musical, tenían 


























a la puesta en 
escena; para 




que era la 
música el motor 
de aquel 
movimiento. Fue 
de gran ayuda el 
uso de los 
disfraces, ya 












*San, Mat y Fab 
tomaron las 
caretas del 
hombre araña y 
se concentraron 
en ese papel 
mientras se 
desplazaban. 
*Dan y Sthe se 





El diálogo, la 
jugarreta por 
medio de las 
palabras o gritos 
acompañó el 





*Sam e Ian se 
acercaron varias 
veces para 




La escucha, es 
el punto débil 
del grupo: a 
pesar de que 
fue repetida 
muchas veces 
la consigna y 
desarrollada por 

























las puertas del 
equilibrio 
emocional, ya 
que suelen los 
usuarios 
ingresar a la 
sesión bastante 
eufóricos: por 
eso el drama, el 
baile y el canto 
evocó en ellos 
la participación 






*Dan, Sthe, Fab 
estaban muy 
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en escena, la 
habilidad para 
emitir ritmos con 
la guitarra. 
Por otro lado se 
apreció el uso 
de la 
composición 





*Sam puso todo 
de sí para 
compartirnos 
con su voz la 
letra de su 
composición, 










estable, con una 
posición de 
sentados (en su 
gran mayoría), o 
recostados a la 
pared. La forma 
con la que 
tomaban la 
guitarra variaba a 
veces ya que no 
sabían cómo 
usarla, entonarla 





*Mat, Ian, Fab y 
San 
permanecieron 
casi toda la 
actividad 
sentados para el 
desarrollo de la 
composición. 
*Ain y Dan 
decidieron 
alejarse un poco 
mientras 






Para componer fue 
indispensable 
generar un diálogo 
entre pares y 
terapeuta; éste se 





*Jua, Sam, Fab, 
San y Sthe fueron 
los usuarios que 
con frecuencia me 
llamaban para 
consultarme sobre 
la composición que 
estaban realizando, 
querían asegurarse 













y recordar la 
melodía y ritmo 
que habían 









luego fue el 
único que le 
dedicó mucho 
tiempo a la 
redacción, fue 
evidente que se 
concentró. 
Grupo:  
El trabajo en 
parejas fue muy 
chévere, ya que se 
pudo observar que 
entre ellos se 
juntaron los que 
siempre tienden a 
pelear, o el más 
tímido con el más 
explosivo, la que 
se aísla con la que 




la musicalidad; los 
usuarios también 
se dieron cuenta 




equipo y la 
propuesta de 
componer una 
canción juntos les 






dejando de lado la 




*La composición de 




que invita a la 





aunque la letra dice 
que cometemos 
errores insiste 
mucho en que los 





















































































*Jua y Ain me 
sorprendieron 




que se lanzaron 
a improvisar con 













comodidad y un 





por el salón y 
agredirse 
físicamente o 












El diálogo fue 
musical, pues en la 
actividad se dio 
prioridad al canto 






*Mat y Dan 
participaron pero 
factores externos 
los distrajeron, por 
eso hablaban por lo 
bajito. 
Grupo:  
La consigna fue 
muy clara, sin 
embargo la poca 
escucha 
nuevamente 
hizo de las 
suyas, ya que 
fue complejo 











acoplarse a la 
propuesta. 
Grupo:  
Fue un ratito 
muy corto, pero 
ameno, porque 












para tratar de 
mejorar la 
convivencia 




*Ain, Jua, Fab, 
Sam terminaron 
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5. Conclusiones: La sesión de hoy fue muy chévere, porque me pude dar cuenta del poder 
que tiene en ellos la composición, el crear letras propias y sobre todo con fines terapéuticos; 
lo fuerte de la sesión fue la actividad central ya que desde un inicio ellos fueron quiénes 
conformaron las parejas (y la forma en que lo hicieron fue genial, porque jamás imaginé que 
se agruparían opuestos), presenciar la musicalidad, los dotes para cantar en la mayoría, el 
gusto por tomar una guitarra, son aspectos que llenan de satisfacción porque no solo se 
pudo conocer un poco más a los usuarios, sino que además la actividad como tal: permitió 
ver en algunos que antes habían permanecido completamente aislados hasta la sesión 
anterior, verlos ahora completamente conectados y no solo eso, sino que se lanzaron a 
realizar propuestas abiertas, a improvisar con la voz y a mantener el diálogo musical. 
 
6. Recomendaciones: Me arriesgué a llevar guitarras para todos, y aunque fue una 
decisión acertada, porque se pudo apreciar la afinidad por ella y el complemento fabuloso 
para la composición; fue inevitable que la golpearan sin querer (la entidad pide mucho 
cuidado para con ellas, pues no se responsabilizan por lo que pueda pasar con las mismas), 
además al finalizar la sesión se observó que una cuerda colgaba de la guitarra, como si se 




















UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
MAESTRÍA EN MUSICOTERAPIA 
 
APLICACIÓN DE TESIS LÍNEA DE INVESTIGACIÓN 
MUSICOTERAPIA EN EDUCACIÓN 
 
PROTOCOLO DE SEGUIMIENTO INDIVIDUAL Y GRUPAL 





Fecha: Lunes 18 de septiembre de 2017   
No. Sesión: ocho (8)         Diligenciado por: Sara Tomalá T. 
Hora de inicio: 1:00 pm                                   Hora de cierre: 2:00 pm  
Participantes: San, Jua, Cam, Sthe, Ain, Sam, Fab, Mat, Dan 
 
OBJETIVO GENERAL: 
 Potenciar el desarrollo de las habilidades sociales que fortalezcan la competencia 
social y el autoconcepto, beneficiando así: la comunicación, la expresión emocional, 
las relaciones sociales y las decisiones asertivas en la resolución de conflictos de los 
niños de 8 y 9 años del Clan Rafael Uribe Uribe, mediante el uso de experiencias 
musicoterapéuticas. 
OBJETIVOS ESPECÍFICOS: 
 Promover en los participantes la expresión emocional y el reconocimiento de 
emociones en el cuerpo, a través de los métodos receptivo e improvisación, con el fin 
de facilitar la libre expresión. 
 Propiciar en los usuarios la Identificación de estados emocionales que los afectan 
corporalmente, a través de experiencias que involucren el movimiento, el juego, la 
proyección simbólica, en combinación con el canto e interpretación musical, con el fin 
de aportar a la consciencia corporal y movilización emocional. 
 
DISEÑO DE SESIÓN 
1. CALDEAMIENTO: Duración: 10 minutos. 
 
Se recibe a los usuarios con un saludo verbal e inmediatamente se les compartirá: que se 
realizará un juego en el cual todos debemos transmitir un mensaje; asociado éste a una 
emoción particular (para transmitir el mensaje estaremos sentados), Ej.: “Se cayó Chicho”: 
este mensaje se cuenta al de la derecha con tristeza casi llorando, (luego con alegría, rabia, 
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miedo), procurando interactuar  con el compañero correspondiente. La dinámica concluye 
con la última emoción. 
 
2. ACTIVIDAD  CENTRAL: Duración: 30 minutos. 
 
Para esta actividad se entregará previamente unos papelitos con los nombres de algunas 
emociones que son básicas: tristeza, amor, felicidad, rabia, alegría, ternura, miedo, 
generosidad, odio, paz; con la finalidad de invitar a cada uno de los usuarios a improvisar 
sobre la emoción que le salió en el papelito. Las improvisaciones se realizarán por turnos; 
mientras éstas se ejecutan, los demás procuramos adivinar verbalmente cuál fue la emoción 
que entonó con el instrumento, además el usuario puede acompañarse de su cuerpo, de la 
voz o de su expresión corporal para representar la emoción que le salió. Luego se 
complementa con una improvisación grupal en relación a las emociones improvisadas 
(surgió la emergente de la producción musical de un conjunto vallenato en un inicio, luego 
se asoció con las emociones). 
 
3. CIERRE: Duración: 10 minutos. 
 
La sesión de hoy: concluye solicitando a los usuarios se despidan dramatizando una de las 
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Se refleja en toda 
la actividad la 
comodidad de los 
participantes 
durante la 




sentados y otros 
acostados (boca 
arriba o boca 
abajo). Mientras 
se contaba el 


















abajo, por otro 
lado Sthe decidió 
hacerlo con la 
boca hacia arriba 
con las piernas 
encogidas. 
*Sam por su parte 




todo cuando lo 
hacía 
representando a 
la emoción de 
miedo, sacudía a 
Fab para 




El centro del juego 
era utilizar la 
comunicación 
verbal, pero 
asociada ésta a la 
expresión corporal 
y gestual. Lo cual 
fue muy 
interesante, ya que 
la participación 
activa de cada uno 
de los usuarios, 
hizo que se 
generara por 






*San y Mat estaban 
muy dispuestos a 









captaron la idea 
central del juego, 
desde un inicio la 
escucha se dio, 
















*Mat y Sthe 
entendieron muy 
bien lo que tenían 
que hacer, más 
sin embargo les 
costaba actuarlo 




en los usuarios 
sensaciones de 
misterio (ya que 
por razones 
extrañas justo 






mensaje con la 
emoción del 
miedo), también 
de alegría ya 
que el verme a 
mí y a ellos 
mismos 
actuando, les 






*Ain, Cam, Sam 
y Dan se metían 
en el papel de la 
emoción que se 
proponía, es 
decir, con su 
cuerpo, tono de 
voz y gestos 
faciales hacían 









de la historia 








nes de sus 
compañeros. 
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En cuanto a 
intensidad ésta 
estaba 
regulada, y los 
tempos y 
duración de las 
mismas eran 
breves. 























*Cam tomó el 
llamador y lo 












sobre todo en 
las grupales; 

















*Dan fue la 
primera usuario 
que asoció su 
improvisación 
musical con un 
gesto facial 







A pesar de que 
parecía un juego la 
adivinanza de la 
emoción, para los 
usuarios fue muy 
dinámico el 
entonar y expresar 
con su gesto y 
expresión corporal 
la emoción. Ante 




de improvisar y 
preguntaba a los 





*Mat, San, Sam y 
Ain expresaron 
varias veces que 
con el instrumento 
que eligieron por 













cuál era la 
emoción que 
les había salido 










tres veces ya 
que no 
descubríamos 
la emoción que 
le había salido, 
pues él 
entendió muy 
bien sobre la 
emoción más 







escena el ser 








gozo, la alegría 









tres cambios en 
su 
comportamiento 








Sthe, que lo 
cambió 
totalmente (la 




se le pidió que 
se arreglara con 
Sthe pero no lo 
quiso hacer: 


























































al resto: cómo 
se habían 
sentido en 
sesión con un 
gesto corporal, 










todo el tiempo, 
jamás soltó el 




pesar de que no 
dejaba observar 





El cuerpo es 
una de las 
herramientas 
importantes que 
posee el grupo 




el piso, estatuas 
sonrientes, y 
demás gestos 















se sintió bien 
realizando la 
media luna. 
*Sam y Ain 
imitaron el 
mismo gesto 
que Mat, sin 
embargo cada 






Aunque la actividad 
requería palabras 
muy breves, éstas 
fueron dichas con 
mucha naturalidad 
en medio de una 
atmósfera que 
apuntó un poco 
más a la escucha y 








ánimo, no lo quiso 
decir ni expresar 
gestualmente; sin 
embargo fue 
evidente que se 
sentía algo triste 
por el incidente con 
Jua. 
Grupo:  
La escucha se 







expresar con su 





*Fab y San que 




en el piso, 
cuando les 
pregunté sobre 
su gesto. Ellos 
rápidamente 
cambiaron la 










Se refleja en la 
actividad 
complacencia 
en los usuarios, 











con una de ellas 






Sam, Mat, San y 
Fab coincidieron 
con estado 
anímico de la 
felicidad durante 
la sesión. 
5. Conclusiones: La sesión de hoy viene cargada de muchos detalles relevantes para el 
proceso terapéutico de los usuarios, ya que se pudo obtener una mejor escucha por parte 
de ellos, sumándose a esta una comunicación más asertiva, en comparación con las 
sesiones anteriores. Por otro lado la coherencia de los participantes para expresar con el 
instrumento musical la emoción que les salió en el papelito. Por otro lado los 
comportamientos musicales que se generaron en la actividad central: de una manera muy 
particular con Jua y con Sthe (que tendían a aislarse de las interacciones musicales) y por 
medio de un acercamiento terapéutico se les incitó a participar y se lo pudo lograr, y además 
fueron capaces de realizar propuestas abiertas. En el caso de Jua me comentó la profesora 
a la salida que el niño ingresó cambiado a la clase, con un rostro alegre, tranquilo y 
dispuesto a trabajar en clase. 
6. Recomendaciones: Evitar que personas ajenas se asomen por la ventana, ya que 
distraen a los usuarios. 
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Fecha: Miércoles 20 de septiembre de 2017    
No. Sesión: nueve (9)          Diligenciado por: Sara Tomalá T. 
Hora de inicio: 8:30 am                                    Hora de cierre: 9:30 am  
Participantes: San, Jua, Cam, Sthe, Ain, Ian, Fab, Mat, Dan  
 
OBJETIVO GENERAL: 
 Potenciar el desarrollo de las habilidades sociales que fortalezcan la competencia 
social y el autoconcepto, beneficiando así: la comunicación, la expresión emocional, 
las relaciones sociales y las decisiones asertivas en la resolución de conflictos de los 




 Propiciar en los usuarios la Identificación de estados emocionales que los afectan 
corporalmente, a través de experiencias que involucren el movimiento, el juego, la 
proyección simbólica, en combinación con el canto e interpretación musical, con el fin 
de aportar a la consciencia corporal y movilización emocional. 
 Suscitar en los usuarios la expresión emocional y el reconocimiento de emociones en 
el cuerpo, y así puedan indagar interiormente acerca de los estímulos necesarios 
para su autorregulación y puedan hallar en la recreación de las letras la exploración 
de temas terapéuticos. 
 
DISEÑO DE SESIÓN 
1. CALDEAMIENTO: Duración: 10 minutos. 
 
La sesión inicia solicitándole a los usuarios me  cuenten cómo se sienten hoy: es decir, por 




 expresión corporal. En primera instancia será así, pero luego se irá sumando un mix de 
canciones que incitará en los usuarios distintas emociones; a medida que la música deje de 
sonar, los usuarios reflejan lo que les transmite la música. 
 
2. ACTIVIDAD  CENTRAL: Duración: 30 minutos. 
 
Se aprovecha el silencio para llevar a los usuarios a la quietud; ya estando en círculo: se 
dará la consigna de que expresen en una improvisación el estado emocional en el que se 
encuentran. Cuando la música cese, se aprovechará para reproducir la canción “rompe 
corazones”, canción preferida por los usuarios, con la finalidad de que sea interpretada por 
todos. Y luego recrear el coro de ésta, tratando de resignificar el estado emocional en el que 
se encuentran los usuarios. La recreación será a dúos o tríos, para ello se pueden ayudar de 
los instrumentos musicales; la terapeuta brindará apoyo musical. 
 
3. CIERRE: Duración: 10 minutos. 
 
Para concluir la sesión de hoy, se propone a los usuarios desplazarse al ritmo de la música 
propuesta, ésta será un collage musical, que recoge los coros de las canciones preferidas 
por los usuarios. Además ese movimiento debe ser exagerado procurando que los demás 
imitemos el movimiento; este movimiento, baile o desplazamiento puede ir acompañado del 
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generó en los 
usuarios 
sensaciones y al 
mismo tiempo 
comprensión 







*Ian, Sthe, Mat 
tenían buen oído 
para asociar la 




















para bailar y 
trataron de 
conectarse con 












el espacio, es 
decir, 
recorriéndolo 







para decir a los 
usuarios la 
asociación de la 
música con las 
emociones. Con 
la modelación, 
muchos de ellos 
expresaban 
verbalmente: 








callado y no 
expresar lo que 
le transmitió la 
música 
*Ian y San por el 
contrario decían 
el nombre de la 
emoción que se 
relacionaba a la 
música. 
Grupo:  





pues la mímesis 





Para ello se 









*Mat, Dan, Cam 
asumieron muy 
bien el rol que 
estaban 
generando en 









de ánimo que 
requerían ser 
intervenidos: 
pues la mayoría 
conectó mejor 
con la tristeza 
que con la 
alegría. Por otro 
lado la angustia 










*Ian, Sthe, Mat 
se introdujeron 
en el drama 






































































mantuvo en una 
intensidad 
moderada; de 
hecho los que 
tenían xilófonos 
trataban de elevar 
el volumen de su 
entonación. 
Cuando fue el 




por parte de un 













acompañe con la 
guitarra mientras 









*Fab, San, Cam, 
fueron quienes 
me apoyaron 
vocalmente con la 
canción la rompe 
corazones 
*San improvisó un 
tanto desanimado 




En ambas partes 
de la actividad 
central se 





para la ejecución 
de los 
instrumentos; por 
otro lado la 
pasividad o la 







*Dan, Fab, San, 
Ian y Sthe 
permanecieron 
casi siempre 














*Mat fue el único 
que me dijo “yo no 
me sé esa canción”, 
como dando a 
entender del por qué 
se quedó callado 
cuando el resto 
intentamos cantarla. 
Grupo:  
Cuando entoné la 
guitarra: la escucha y 
la atención 
permanecieron 
presentes; de tal 
forma que se logró 
que ellos me 
acompañaran 
vocalmente y algunos 
instrumentalmente. Y 
durante la recreación 
de la canción: al 
parecer no fue clara la 
consigna ya que de 
los siete tan solo tres 
recrearon con base a 
la resignificación del 
estado de ánimo, los 
otros optaron por 
transcribir una 
canción ya existente. 
 
Casos individuales: 
*Ian, Sthe y Dan 
sabían la canción que 
les propuse para 
cantar, sin embargo 
prefirieron no cantarla 
y seguir entonando el 
instrumento líder que 
tenían en sus manos 





Las letras de las 
recreaciones 




tristeza en alegría; 
de hecho algunos 







*Jua y Ain se 
integraron casi al 
final de la 
recreación de la 
canción, pues 





aislados, en lo 
suyo, 
conversando; y 
aunque se les 
hizo reflexionar 
acerca de estar 
libremente en las 
sesiones, de 
todas formas 














se sentía triste en 
ese momento. 
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*Dan, Sthe y 
Mat cantaron 
muy bajito, a 








extravagante en la 
mayoría, y aunque 
lo que se buscaba 
era que cantaran y 
se desplazaran 
por el espacio: la 
actividad se prestó 
para que unos se 
golpearan y se 
alborotaran un 





*Fab, Ain, San, 
Jua, Cam dieron 
rienda suelta a sus 
movimientos y 
desplazamientos 
por todo el 
espacio; se 
dejaron llevar 
tanto de la música, 
que en el caso de 
Fab y San les llevó 
a pegarse por 
placer. 
Grupo:  
















había cantado su 
canción cuando 
ésta se reprodujo 
en el parlante. 
Grupo:  
La consigna fue 
muy clara, por 
ende los 
participantes 
comenzaron a dar 
rienda suelta a 
sus movimientos, 





*Fab y San eran 
conscientes de 







de ellos era como 
una estrategia 
para llamar la 




La algarabía y la 
euforia hicieron 
de las suyas en 
esta actividad 
debido a que la 




activamente de la 
misma, pero 
mezclando el 




importancia a lo 
que se invitaba a 
compartir desde 
la música. Por 





que los estados 
de ánimo se 
regularan a la 
alegría, en este 
caso extrema, 
pero al terminar la 
sesión ingresaron 
calmados a la 




*Jua, Mat y Sthe 
cambiaron su 
estado de ánimo; 
y en el caso de 
Ain se transformó, 
pues se fue al 
extremo del 
comportamiento 
con el que estaba 











5. Conclusiones: La sesión de hoy inició con un conflicto entre Cam y Fab (éste la agredió 
físicamente), pero se llevó el problema a la sesión y se los invitó a la reconciliación. Allí se 
aprovechó para encontrar la solución entre todos por medio de la reflexión. Por otro lado, la
actividad central se llevó a medias ya que aunque se trató de conectar el caldeamiento con 
la siguiente, en el caso de Ain y Jua fue muy difícil lograr que participaran activamente de lo 
propuesto, además de la pelea por el xilófono. Por otro lado es rescatable y valioso la 
recreación que hizo Cam que aunque por momentos breves se logró una sensibilización del 
grupo y un acompañamiento musical. 
6. Recomendaciones: Se recomienda a la terapeuta sugiera actividades movidas más al 
inicio que al final de la sesión, ya que eso podría provocar que los usuarios ingresen un 
poco eufóricos a la clase de música, y eso no es tan recomendable para el proceso, ni para 
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Fecha: Lunes 25 de septiembre de 2017    
No. Sesión: diez (10)           Diligenciado por: Sara Tomalá T. 
Hora de inicio: 1:00 pm                                   Hora de cierre: 2:00 pm  
Participantes: San, Jua, Cam, Sthe, Ain, Ian, Fab, Mat, Dan  
 
OBJETIVO GENERAL: 
 Potenciar el desarrollo de las habilidades sociales que fortalezcan la competencia 
social y el autoconcepto, beneficiando así: la comunicación, la expresión emocional, 
las relaciones sociales y las decisiones asertivas en la resolución de conflictos de los 




 Facilitar experiencias creativas entre los participantes, a partir de vivencias que 
inviten el movimiento y al contacto físico, guiadas por respuestas a estímulos 
musicales por medio del método receptivo, con el fin de aportar a las relaciones 
interpersonales y al respeto entre todos los integrantes del grupo musicoterapéutico. 
 Incrementar posibilidades de interacción con las personas del entorno, estableciendo 
relaciones que permitan favorecer el respeto hacia cada usuario, haciendo uso del 
método: artes mezclados. 
 
DISEÑO DE SESIÓN 
1. CALDEAMIENTO: Duración: 10 minutos. 
 
Brevemente se saluda a los participantes e inmediatamente se solicitará agruparse en 
parejas: se repartirá unas pañoletas para vendar los ojos; para esto se explicará que cada 
participante tendrá la posibilidad de hacer contacto físico con el cuerpo del otro participante 




 de la banda sonora de una película: “El Rey León” y “Piratas del Caribe” (dichas bandas 
sonoras tendrán variaciones en intensidad, velocidad y melodía, con el objetivo que el 
participante encuentre estímulo para la experimentación de movimiento en el otro cuerpo). 
Posteriormente se invertirán los roles. 
 
2. ACTIVIDAD  CENTRAL: Duración: 30 minutos. 
 
Se llevará a los participantes a la quietud mediante una respiración profunda, en ese silencio 
se aprovechará para invitarlos a que se sienten alrededor de la mesa cubierta o si se 
quieren colocar sobre el piso, una vez ubicados en la posición más cómoda se procederá a 
indicar que la música (elegidas por ellos) comenzará a sonar y deberán dejarse llevar por 
ella y por la creatividad y emprender el diseño de  un collage para el grupo sobre el respeto; 
haciendo uso de las revistas, periódicos, cartulinas, hojas, colores, brillos, témperas, etc. 
Además que procuren trabajar en grupo y vayan reflexionando sobre el respeto que se 
tienen y el que se deben tener. Mientras los sentimientos y emociones fluyen, cada usuario 
hará uso de las tijeras, pegantes y demás recursos que requieran para completar su gran 
obra. 
3. CIERRE: Duración: 10 minutos. 
 
Cambio de impresiones, acerca de la experiencia vivida. Además se dejará la pregunta 
abierta sobre ¿qué podemos hacer para respetarnos más? La actividad no se pudo 
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cual incitó a que 
los usuarios se 
deslizaran de 
distintas formas. 
Aunque era una 
música que 
probablemente 
no conocían, en 
su mayoría 
movilizaron los 
cuerpos de los 
títeres. Se pudo 










*Mat, Dan, Sthe, 
Fab y San se 
conectaron con 
la música y 




requería que la 
expresión 
corporal liderara 
la ejecución del 
movimiento. En 
esta se puede 
apreciar 
desplazamientos 




rienda suelta a la 
creatividad. Por 
otra parte el 
usuario que 
hacía las veces 
de títere permitía 
que su titiritero 
dirigiera sus 
pasos y el 
desplazamiento 




saltos y un poco 
de drama según 











al piso por su 
propia cuenta y 
no dejarse mover 
por su titiritero. 
Dio muchas 
vueltas a Mat. 
*Ain y Cam se 
conectaron muy 







Al finalizar la 
primera actividad 
se introdujo una 
pregunta sobre 
cómo va el 
respeto entre 
nosotros, o qué 
es el respeto para 
nosotros: dando 
inicio de esa 
forma a la 
reflexión sobre el 
valor. La mayoría 
de los usuarios 
manifestaron su 
pensamiento y lo 
compartieron con 




*Sthe, San, Fab y 
Cam brindaron 
unos aportes muy 
concretos y 
maduros con 
base a la 
pregunta 
realizada. 
*Ain brindó su 
aporte de una 
forma 
inesperada, 
porque no se 
esperaba que le 
preguntara. 
Grupo:  
Sabían que debían 
movilizar el cuerpo 
del compañero con 
mucho respeto (la 
comprensión fue 
clara), sin embargo, 
algunos 
conscientemente 
usaron la fuerza 
para mover a su 
títere; parecía una 
forma de querer 
llamar la atención 




*Jua, San y Ian 
movían a sus 
títeres con mucha 
fuerza, tanto que 
unos terminaban 
por el piso. (Ellos 
eran conscientes 
de que aquel 
comportamiento no 
estaba incluido en 
la consigna). 
Grupo:  





Y hoy no sería 
la excepción; 






excitación en el 
movimiento. 
Más aún, se 
evidencia la 
alegría y el 
juego ante la 





*Sthe y Jua 
experimentaron 
emociones 







































































el volumen de 




collage con el 
estímulo de la 
música permitió 
poner en 
práctica el tema 






*Ain, San, Fab, 






La disposición de 
los cuerpos se 









*Ian adoptó una 
postura extraña 




de las sillas para 
cantarla sólo, 
además su rostro 







la única canción 
que no fue 
entonada por los 
demás (al parecer 
sólo Ian la 
conoce), cosa que 







canto, es decir, el 
diálogo normal 
para solicitar algún 
objeto necesario 
para integrar el 
collage. También 
en ese diálogo 
surgieron las 
quejas y las 
pequeñas 
discusiones porque 
no se prestaban 
con prontitud los 




*Cam, Sthe fueron 
de los usuarios que 
expresaban su 
malestar por no 
obtener lo que 
querían. 
*Mat, Jua y Dan 
permanecieron un 
poco más callados, 
le dieron prioridad 





de que estaban 
diseñando en 
grupo, de que 
todos los 
accesorios y 
objetos eran el 
medio para que 
cada uno pusiera 








*San, Fab, Ain y 
Mat procuraban 
utilizar el material 
de la mejor 
manera para 
complementar 




de las canciones 





que se generó un 
espacio de 
libertad, de 
liberación, ya que 








sonaba no era de 
agrado de la 
mayoría, los 
usuarios tendían 
a dispersarse o 





*Jua, Ain, Ian y 
Fab parecía, que 
a ratos se 
desconectaban, 




trabajo en equipo 
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Aunque no se 
pudo desarrollar la 
actividad de 
cierre, la 
disposición de la 
mayoría fue de 
correr por el 
espacio, jugar o 
ejecutar 
comportamientos 
que incitaban el 












a los demás. 
Corrían y tomaban 
a sus compañeros 
por el cuello o los 
lanzaban hacia el 
piso. 
Grupo:  
Más que dialogar 
entre ellos, se 
suscitó muchísimo 
el grito y la 
discusión por 






*Por el contrario 
Mat, Dan y Sthe 
permanecieron 
callados y pasivos 
(completamente 
opuestos a los 
compañeros que 
correteaban por el 
salón.) 
Grupo:  
La escucha y la 
tolerancia brillaron 
por su ausencia, 
pues la mayoría 
del grupo 
demostró un poco 
de cansancio; 
quizás por eso 










estaba fuera de 
lugar, sin embargo 
la actitud de Fab 
me dejó 
desconcertada ya 
que no se calmó 
ante la invitación 




A pesar de que 
la actividad 
como tal no se 
pudo dar, se 
podría decir 
que durante 
toda la sesión: 
















ánimo, a pesar 




algarabía y el 
alboroto. 
 
5. Conclusiones: La sesión de hoy se prestó para varios momentos que llenan de 
enseñanza y contento la labor que se está desarrollando, pero también desconcierto por 
algunos comportamientos de los usuarios a los cuales no se les encuentra un origen o una 
razón de ser. Pues el collage musical empleado dentro del método de artes mezclados, 
permitió que los usuarios desarrollaran una actividad en grupo sin agresiones, ni gritos, 
tratando de manejar la tolerancia, las disculpas, emplear la palabra “por favor”, “me lo 
prestas”, entre otras; mitigando de esta forma el trasfondo de la ejecución de la actividad: 
“¿Cómo respeto a los demás?. De allí salieron reflexiones bellísimas sobre todo de los 
usuarios que presentan dificultades para la práctica de la misma. Queda trabajo por hacer, 
esto abrió las puertas, a la necesidad inmensa que tienen los participantes dentro su 
convivencia social. 
6. Recomendaciones: Se recomienda retomar el tema, darle continuidad al proceso; ya que 
debe ser motivo de inicio en la próxima sesión: el comportamiento inadecuado en la mayoría 
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MAESTRÍA EN MUSICOTERAPIA 
 
APLICACIÓN DE TESIS LÍNEA DE INVESTIGACIÓN 
MUSICOTERAPIA EN EDUCACIÓN 
 
PROTOCOLO DE SEGUIMIENTO INDIVIDUAL Y GRUPAL 





Fecha: Miércoles 27 de septiembre de 2017   
No. Sesión: once (11)          Diligenciado por: Sara Tomalá T. 
Hora de inicio: 8:30 am                                 Hora de cierre: 9:30 am  
Participantes: San, Jua, Cam, Sthe, Ain, Ian, Fab, Mat, Dan 
 
OBJETIVO GENERAL: 
 Potenciar el desarrollo de las habilidades sociales que fortalezcan la competencia 
social y el autoconcepto, beneficiando así: la comunicación, la expresión emocional, 
las relaciones sociales y las decisiones asertivas en la resolución de conflictos de los 




 Propiciar vivencias significativas en los usuarios, a través de Songwriting haciendo 
uso de sus técnicas “Song parody” y “Fill-in-the-Blank Technique”, con el objetivo de 
aportar a la expresión emocional, individual y grupal. 
 Incrementar posibilidades de interacción con las personas del entorno, estableciendo 
relaciones que permitan favorecer el respeto hacia cada usuario, haciendo uso del 
método de improvisación. 
 
DISEÑO DE SESIÓN 
1. CALDEAMIENTO: Duración: 10 minutos. 
 
Se saludará brevemente a los participantes e inmediatamente se realizará un círculo; luego 
la musicoterapeuta comenzará a exagerar sus movimientos y expresión corporal con una 
pelotita imaginaria que será uso de la actividad, buscando así interactuar con los usuarios, 
mediante la simbolización y la imaginación. Dentro de esa interacción, se designarán roles a 
cada integrante para que deslice la pelotita imaginaria a su gusto, y al mismo tiempo sea 
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compartida por los demás miembros. La actividad concluye, cuando se haya apreciado el 
liderazgo en cada usuario. 
 
2. ACTIVIDAD  CENTRAL: Duración: 30 minutos. 
 
Recordando las actividades de la sesión anterior, se le dio prioridad al respeto en todos sus 
aspectos. Para darle continuidad al tema, se preguntará: ¿cómo va el respeto con el grupo?; 
de tal forma que de ellos surjan reflexiones con base al tema. Luego se realizará una 
improvisación grupal sobre el respeto. Después, se los invitará a componer una canción en 
relación al respeto: para la actividad se hará uso de las técnicas “Song parody” y “Fill-in-the-
Blank Technique” del método Songwriting. Cuya función consiste en reemplazar la letra de 
la misma, para que el usuario la utilice y la adapte para hacerla más personalmente 
relevante. Para ello se entregará por escrito la canción preferida de cada participante con su 
respectivo nombre, dejando un espacio para que junto a ella reemplacen las palabras 
(relacionadas al respeto), manteniendo la misma melodía. 
 
3. CIERRE: Duración: 10 minutos. 
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El centro de la 
actividad fue el 
movimiento y el 
desplazamiento 
del cuerpo, 


















*Ain que un 
principio no 
quiso participar 
de la actividad 
haciéndose de 
lado, apenas le 






*Fab, San, Sthe, 












Fueron pocos los 
comentarios que 
se suscitaron 
dentro de la 
actividad 
iniciada. Pues, 
se buscó que los 






se preguntaban a 
sí mismos sobre 
el turno de a 
quien le 
correspondía 
















quiénes eran los 




*Ain y Jua se la 
pasaron 
conversando 
toda la actividad, 






otro tipo de 
lenguaje, y 





a poco fueron 
comprendiendo 
la dinámica de 
la fase. Para 








*Ian, Dan, Cam 
y Sthe 
cuestionaron en 
un principio la 
gestualidad que 
hacía yo, luego 
comprendieron 









de la sesión. 
Además, la 
interacción 








*Es curioso que 
Jua y Ain 
siempre que 
ingresan a la 
sesión de MT, 
lo primero que 
hacen es 
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La primera parte 




grupal sobre el 








otro lado la 

















*Mat y Sthe 
mantuvieron la 
elección de la 
guitarra. 






































*Jua y Ain 
siempre se 
mantuvieron 
recostados a la 
pared. 






Las disculpas de 
la terapeuta, 
permitió movilizar 
la reflexión de los 
usuarios en 
relación a sus 
comportamientos 
pasados. Por eso, 
fue enriquecedor 





*Fab y San fueron 
los usuarios que 
expresaron sus 
reflexiones sobre 
el respeto sobre 
sí mismos y sobre 
los demás. 
Grupo:  
La escucha y 
la atención se 
suscitaron en 
torno a la 
actividad, y 


















*Sthe, Ian, y 
Jua no sabían 
qué escribir, al 
parecer se les 
dificultó la 








permitió que los 
participantes se 
expresaran, y que 

































cargada de temas 
relevantes sobre 
el respeto; los 
demás la 
















































La actividad no 

































Un grupo de 
participantes se 
pusieron a decir 
apodos a otros, lo 
cual impidió la 





*Dan contestó a la 
pregunta que 
realicé sobre 
cómo se había 
sentido: se había 
sentido mal. 
Grupo:  
La escucha y la 
atención no 




optaron por el 
ruido, el grito y la 
agresión. Por tal 
comportamiento, 
la consigna no 











evocando en sus 
compañeros. En 
el caso de San, 
Ain y de Jua 
provocaban en 
Fab rabia, por las 




la interrupción de 
algunos usuarios, 
truncó el proceso 
favorable que se 
había obtenido en 
torno a las fases 
anteriores. Ante 
eso y la seriedad 











*Jua y San 
comenzaron a 
decir apodos a Fab 
muy fuertemente 
para provocar la ira 
de éste. Hicieron 






esta última fase, 
debido a las burlas 
de sus compañeros 
se enfureció mucho 
y me tocó realizar 
mucha contención 
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5. Conclusiones: La sesión de hoy se manejó con varios tipos de sorpresas, pues en un 
principio fue complejo hallar una filmación segura de la sesión, ya que no se pudo obtener la 
cámara filmadora. Por otro lado, fue agradable escuchar nuevamente reflexiones centradas 
y acertadas de los usuarios, para con el tema del respeto. Sin embargo, se vuelve 
paradójico, encontrar coherencia entre lo que se dice, con lo que se hace, pues Fab y San 
expresaron cosas bellísimas, pero fueron los primeros en agredirse mutuamente, en decirse 
groserías, dejando de lado el proceso terapéutico (incitando en los otros: comportamientos 
inadecuados). Finalmente, es preciso resaltar, la relevancia que tiene para ellos el componer 
una canción, hacer uso de la voz y del instrumento musical de preferencia. 
6. Recomendaciones: Ante lo inesperado de la cámara, se sugiere prevenir este tipo de 
inconvenientes: asegurando una cámara con capacidad indefinida, además de la base que 
sostenga el aparato multimedia. Por otro lado, se recomienda retomar en la próxima sesión: 
las composiciones de los usuarios que no pasaron hoy; al mismo tiempo llevar a la reflexión 
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 Potenciar el desarrollo de las habilidades sociales que fortalezcan la competencia 
social y el autoconcepto, beneficiando así: la comunicación, la expresión emocional, 
las relaciones sociales y las decisiones asertivas en la resolución de conflictos de los 




 Promover en los usuarios otras formas de expresión, que les permita generar la 
escucha, el diálogo y la comunicación en un marco de resolución de conflictos, por 
medio de las técnicas de exploración emocional. 
 Proponer a los participantes el valor que tiene el respeto dentro de la convivencia, 
haciendo uso del método de improvisación, con el fin de mejorar las relaciones 
interpersonales. 
 
DISEÑO DE SESIÓN 
1. CALDEAMIENTO: Duración: 10 minutos. 
 
Se realizará el juego “El uno onomatopéyico”. Para ello es necesario que todos se sienten 
en círculo, luego cada participante debe escoger y reproducir el sonido de un animal, una 
vez que identifiquen los sonidos de todos, se manifiesta que la función de los naipes será: la 
de indicar según el color que le salga, cuándo los usuarios deben reproducir el sonido 
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onomatopéyico de la persona que tiene el mismo color (la terapeuta reparte los naipes 
secuencialmente). En el momento de reproducir los sonidos de animales, habrá uno que se 
demore en hacerlo; pues a éste se le dan los naipes y como penitencia del juego debe 
escoger un instrumento musical, para componer una melodía onomatopéyica e instrumental 
al compañero. El juego continúa hasta que la terapeuta lo indique. 
 
2. ACTIVIDAD  CENTRAL: Duración: 30 minutos. 
 
Procurando establecer un círculo más estrecho, se invitará a gustar de la cercanía de todos 
los integrantes del grupo. Luego, es necesario retomar las incidencias de la sesión anterior, 
de tal modo que los usuarios reflexionen sobre su comportamiento. De esta forma, se abre 
paso a la necesidad que tienen ellos: de resolver sus conflictos de convivencia social, es 
decir, se menciona el problema que presentan con los apodos, las burlas y los tratos 
inadecuados con los demás compañeros. Para ello, la terapeuta modelará diciendo las 
cosas que no le gusta que le digan sobre su nombre y cómo le gustaría que la traten; así, 
preparar el terreno para incitar en los participantes los malestares que tiene cada uno sobre 
este tema. Pero, la invitación a reflexionar sobre las experiencias personales, va tomada de 
la mano de la improvisación, en donde se le pedirá a cada usuario: exprese esa molestia a 
los demás por medio de una improvisación instrumental; luego de la expresión general, se 
propondrá la confrontación entre usuarios desde la música, con la finalidad de que ellos 
encuentren una solución a sus conflictos. (Esta última actividad no se pudo desarrollar 
debido a que surgió la emergente de hacer música juntos) 
3. CIERRE: Duración: 10 minutos. 
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sonido de un 
animal 
específico, así lo 
hicieron, pero lo 
curioso fue que 












*Ian fue el 
primero en 
emitir el sonido 
de un león. 




del gato y el 
perro. 
Por otra parte 
Ain y Cam 
emitieron unos 
sonidos distintos 








de tal forma que 
pudieran 
apreciar el color 
de la carta y así 
emitir los 
sonidos. Dentro 
del juego se 
evidencia que 
los participantes 


























preguntas, y los 
reclamos de los 
que no emitían 
rápido el suyo: 







*Jua desde un 
principio 
manifestó que no 
sabía qué sonido 
emitir, a pesar de 
que se le ayudó 
a elegir otros, 
éste lo tomó con 
desánimo. 
*San reclamaba 
porque no le 
tocaba el turno 
pronto. 
Grupo:  













*Cam, Ain, Sam 
y Fab 
cuestionaban 
con frecuencia la 







De entrada fue 
complejo 














que cada uno 
de ellos se la 
pasó bien 






*Jua como es 
de costumbre, 
se levanta y 
busca aislarse 
para llamar la 
atención. 
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El grupo sonó 
con niveles de 
intensidad 
elevados, en 
donde lo que 
importaba era 
sobresalir y 
tener el control 
de la 
improvisación. A 
pesar de eso, se 
aprecia armonía 
dentro de los 
altos niveles de 











cuando le ponen 
apodos. 
*Mat, Sam y 






los hicieron con 
mucha fuerza) 
Grupo:  
En un principio 




























cómo se siente 
cuando le 
ponen apodos. 
*Ian y Fab se 
golpearon 
entre sí. 
*Fab le pegó 
con la baqueta 
a San. 
Grupo:  
Hablar es una 
destreza y 
necesidad muy 
latente en los 
participantes, al 
parecer es el 
medio de 
comunicación que 
los mueve: pero 
asociado éste al 
grito y al insulto. 
Dentro de la 
actividad se 
aprecia cómo los 
usuarios se gritan 














y no dejaba 
escuchar el 





La escucha no se 
logró, por ende el 
















querían hablar y 
















dentro de esto 
se observa que 




















esencia de lo 
que se estaba 
llevando en 




pateó a Fab, 































































cada uno de los 
usuarios, en él 
se evidencia el 
gozo por el 
apretón del 
mismo. Se 





el contacto del 








Ain, Jua, Sthe, 
Mat, Cam, Sam 









en torno a la 
actividad, sin 
embargo las risas y 
el desfogue verbal 
hizo parte del 
abrazo fraterno 















No era necesario 
entrar en 
detalles para 
expresar lo que 
se quería 
realizar; pues la 
























abrazo, debido a 
que estuvieron 
más solícitos a la 











alegría y la 
euforia que 
evocaba en ellos 
esta actividad, 
que lo único que 
pedía: era el 
contacto físico y 
el querer. Surge 
la hipótesis, de 
que ellos están 
ávidos de afecto, 










mucha fuerza, yo 
hice lo mismo 
con él; se sintió 
querido. 





en el caso de Ain 
se bajó de la silla 
donde estaba 
sentada para 
participar de esta 
despedida. 
 
5. Conclusiones: La sesión de hoy tomó un rumbo diferente a cómo estaba planeada, es 
decir, surgieron otras emergentes que entre ratos reforzaba lo terapéutico; pues usualmente 
las consignas no suelen ser entendidas ni verbal, ni corporal, ni musicalmente, a pesar de 
que se intenta modelar, no ha sido posible capturar en esencia la atención de la mayoría de 
los usuarios. Por el contrario, es muy complejo lograr que los usuarios que tienden a agredir, 
a sabotear sesión, se enteren un poco más de lo que ocurre en la misma. Además, llega un 
punto en que la libertad que se le otorga al usuario para participar o no de la actividad, se 
convierte en el eje distractor de los demás que sí están interactuando. 
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6. Recomendaciones: Evitar llevar instrumentos musicales que representen una distracción 
para los usuarios, ya sea por tamaño o volumen. Es necesario retomar en la próxima sesión 
el tema del respeto desde la perspectiva de los apodos entre pares. 
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Fecha: Miércoles 4 de octubre de 2017   
No. Sesión: trece (13)           Diligenciado por: Sara Tomalá T. 
Hora de inicio: 8:30 am                                   Hora de cierre: 9:30 am  
Participantes: San, Jua, Cam, Sthe, Ain, Ian, Sam, Fab, Mat, Dan  
 
OBJETIVO GENERAL: 
 Potenciar el desarrollo de las habilidades sociales que fortalezcan la competencia 
social y el autoconcepto, beneficiando así: la comunicación, la expresión emocional, 
las relaciones sociales y las decisiones asertivas en la resolución de conflictos de los 




 Generar un diálogo musical entre los usuarios y terapeuta, mediante la improvisación 
referencial mixta, con el fin de estimular la dinámica grupal. 
 Reconocer el valor de la amistad, a través del canto conjunto, de tal modo que los 
usuarios se permitan ser en la música y al mismo tiempo realicen una autoevaluación 
sobre la amistad. 
 
DISEÑO DE SESIÓN 
1. CALDEAMIENTO: Duración: 10 minutos. 
 
La sesión comienza: recibiendo a los usuarios con una canción recreada, tomada de una de 




bienvenidos, ya empieza Musicoterapia, qué alegría el verlos en este nuevo día. ¿Cómo es 
un buen amigo?, ¿tú sabes que hace un buen amigo?, piensa en ese gran amigo y escucha 
como es ese amigo: Te conoce más más más, te respeta más, más, más, te consiente 
más, más, más, te apoya más, más, más, y te quiere más. Quiero que alguien me diga: 
¿cómo es ese gran amigo?, ¿cómo se lo imaginan?, explíquenme un poquito…. (Que ellos 
continúen la letra). 
 
2. ACTIVIDAD  CENTRAL: Duración: 30 minutos. 
 
Para finalizar la actividad anterior, la terapeuta aplaude. Después, se invita a tomar asiento, 
para poder generar un diálogo reflexivo sobre la letra de la canción de bienvenida: 
esperando salga de ellos “el valor que tiene contar con amigos de verdad”. De esta manera 
los participantes generaron un canto conjunto, mediante la emergente del zapato y la 
pecueca. El centro de esta actividad fue cantar y acompañar con el instrumento aquel 
diálogo musical. Dentro de ella se acogen muchas propuestas vocales sobre lo que le pasó 
al zapato y todo lo que le involucra al mismo. 
CIERRE: Duración: 10 minutos. 
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La sesión inició con 
una canción de 
bienvenida; con el 
tema del amigo. De 
entrada parecía 
ignorada la 
canción, pero poco 
a poco comenzaron 
a cantar y formar 
parte de la 
interacción musical 
que se estaba 
generando. El inicio 
de la melodía que 







diálogo musical se 
generó, y aunque 
en un principio no 
iba relacionado al 
tema, esto permitió 






*Sam y Dan 
estaban muy 
preocupados de la 
guitarra, lo cual les 
robó la atención de 
esta fase inicial. 
*Ain, Cam, Sthe se 
animaron a 
acompañar 
con la voz, 
la 
propuesta musical. 
*San, Ain y Fab 




inició de pie, 
pero poco a 

















verbales a los 
usuarios que no 
cantaban o que 
estaban 
dispersos; con la 
finalidad de 







al inicio de la 
actividad. 
*Jua manifestó 
que sólo tiene un 
solo amigo, 





El grupo de 
usuarios estuvo 






















*Dan, San, Ain 
estaban más 
preocupados de 
tomar la base de 





*Ian, Cam y Jua 
buscaban llamar 
la atención, pues 
con frecuencia 
se salían del 
salón y luego 
entraban; eran 
conscientes de 
que no lo debían 
hacer. 
Grupo:  
Recibir a los 









su voz, y aunque 










*Ain estuvo todo 
el tiempo 
dispuesta a 
cantar, y eso le 
gusta mucho, la 
pone muy 
contenta. 








que requieran el 
enfoque hacia él 
específicamente. 
(se suelta un 
poco más 


















































parecía que la 
sesión se 
caía, surgió la 
emergente de 
cantarle al 
























*Mat y Sthe se 
preocuparon 




por todo el 
salón. 
*Ain y Cam 
lideraron todo 










ante las dos 
compañeras. 
*Sam y Jua 
que estuvieron 








jugar con unos 
zapatos, a 
lanzárselos, 
jugar con ellos. 
El 
desplazamiento 



















*Ian y Cam se 













murmullos, o se 
comentaban 
cosas; pero en 
ratos muy breves, 
pues estaban 
realmente 







*Sthe, Dan y Mat 
permanecieron 
casi todo el 
tiempo callados. 








sonora que se 





*Sam y Dan 
guardaba silencio, 
se dedicaron a 
escuchar y prestar 














juntos, en torno 
a una 
emergente. Al 
parecer, se la 
pasaron muy 





*Ian no quiso 
participar 
absolutamente 
de nada de lo 
que estaba 
surgiendo en 
sesión, se la 
pasó recorriendo 
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*Cam todo el 
tiempo sonó las 
baquetas contra 

















Los usuarios se 
encontraban 
sentados 








*San e Ian se 
lanzaban 
baquetas de un 






La actividad era 
esencialmente 
verbal, por ende 
ellos se explayaron 






*Fab fue el 
primero en 
expresar: 
cómo le había 
parecido la sesión, 
de hecho 
manifestó que 
habían cantado y 
jugado, y que eso 











que se divirtió 
mucho que le 




Ain por la 
improvisación que 
había hecho y que 







cuando se les 
pregunta sobre 
algo personal, 
ellos se abren 









estado feliz por 
lo que 
experimentó. 
*Ain dijo una 
opinión bastante 
acertada en esta 
actividad, 
aunque parecía 
que no se 





gritaba o se 
desplazaba por 
todo el espacio. 
 
Grupo:  
El grupo disfrutó 
mucho de la 
sesión de hoy, 
pues el 
permitirles más 
libertad y acoger 
sus propuestas 
musicales, los 
llevó a generar 
un espacio en el 
que todos 
interactuamos a 
través de la 
música; y no 
solo eso sino 












exponer que se 
había sentido 
libre, también 
dijo que se 
había sentido 
más o menos 
(realizando el 









5. Conclusiones: La sesión de hoy parecía caótica, porque en un inicio perdí el control del 
grupo; la escucha y la repetición de consignas fueron inútiles. Aunque la sesión tomó otro 
giro, en relación con lo que se había planeado y dar continuidad a la sesión anterior: en 
realidad gracias a la emergente que salió sobre los zapatos, se pudo generar una dinámica 
de grupo, liderazgo en la mayoría, al mismo tiempo que el fortalecimiento de las habilidades 
sociales que los usuarios poseen como fuerte (empatía y la expresión emocional). Por otro 
lado, fue reconfortante escuchar al final las opiniones: sobre cómo se habían sentido en 
sesión (la mayoría dijo que se la habían pasado bien, que fueron libres, que jugaron, que se 





6. Recomendaciones: Se sugiere retomar el tema de los apodos para la siguiente sesión; 
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Fecha: Lunes 9 de octubre de 2017    
No. Sesión: catorce (14)        Diligenciado por: Sara Tomalá T. 
Hora de inicio: 1:00 pm                                   Hora de cierre: 2:00 pm  
Participantes: San, Jua, Cam, Sthe, Ain, Ian, Sam, Fab, Mat, Dan 
 
OBJETIVO GENERAL: 
 Potenciar el desarrollo de las habilidades sociales que fortalezcan la competencia 
social y el autoconcepto, beneficiando así: la comunicación, la expresión emocional, 
las relaciones sociales y las decisiones asertivas en la resolución de conflictos de los 




 Resaltar las habilidades sociales positivas que tiene cada uno de los usuarios, con la 
finalidad de valorar las relaciones sociales que giran en torno a ellas, por medio del 
método de improvisación. 
 Abrir un espacio musicoterapéutico, en donde los participantes puedan dar y recibir 
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DISEÑO DE SESIÓN 
1. CALDEAMIENTO: Duración: 10 minutos. 
 
La sesión inicia recibiendo a los usuarios con el collage de canciones preferidas por ellos, 
mientras la música suena la terapeuta comenzará a modelar con su cuerpo, para invitarlos a 
desplazarse por todo el espacio, procurando el respeto de los cuerpos de los compañeros. 
La actividad busca aprovechar los altos niveles de energía con los cuales ingresan los 
usuarios. 
 
2. ACTIVIDAD  CENTRAL: Duración: 30 minutos. 
 
Para  finalizar la actividad anterior se aplaude; luego se invita a todos a formar un círculo en 
el piso, con el fin de preguntarles en un inicio cómo se sintieron, luego de haber cantado y 
bailado las canciones favoritas. Después, se irá introduciendo el tema de todo lo bueno que 
tenemos todas las personas, es decir, comenzar a resaltar las habilidades sociales de cada 
uno, sus aspectos positivos. Luego se indicará a cada usuario que piense en una persona 
del grupo y en lo bueno que tiene aquel(a), para que mirándola improvise con el instrumento 
musical y por medio de la música le diga lo bueno que tiene. Las improvisaciones serán 
individuales, para poder otorgar ese regalo musical a cada participante. Finalmente, cuando 
todos hayan dado y recibido el regalo, se procederá a realizar una improvisación grupal 
acerca de cómo nos sentimos después de recibir los regalos. 
 
3. CIERRE: Duración: 10 minutos. 
 
Para culminar la sesión, se repartirá una hoja con la letra de dos canciones de Luís Pescetti, 
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Es evidente el 
aprecio que le 
tienen a las 
canciones de 
preferencia, 






*Mat, Sthe y 
Dan se 
dispusieron 
cuando sonó la 
canción “el 
amante” 
*Jua prefirió no 
cantar. 
*Fab y San 
asociaron muy 












correr por todo 
el espacio, 
jugar, corretear, 
y sobre todo 
haciendo uso 
del cuerpo con 
toda la libertad 
posible. 










o lanzadas al 
piso, o el 
sacudir el abrigo 





*Ian, Ain, Dan y 
Cam se quitaron 
el abrigo y 
comenzaron a 





*Ain, San y Cam 
en intervalos 
bailaban y se 
dejaban llevar 
por la música. 
Grupo:  
Dentro de la 
actividad había 
mucho murmullo 
y gritos por la 
algarabía que se 
generó en el 





*San y Sam 
realizan las 
partes habladas 




La escucha en 








por la música; y 
aunque ellos 
asociaron el 
juego y el 
desplazamiento: 





el cantar, el 
correr, el jugar, 
el bailar y el 
gritar, son 
destrezas que el 
ser humano 
realiza mediante 









Como suele ser 
evidente, los 











ser desde la 







*Sthe se puso a 
llorar porque 
ella empezó  a 






por eso salió 
afectada. 
*Jua ingresó 
muy cabizbajo a 
la sesión debido 
a un incidente 
fuerte que 
ocurrió antes de 
la sesión, en 
clase con la 
profesora y otro 
niño, sin 
embargo dentro 
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El conjunto musical 
comienza tomar 
forma a la mitad de 
la actividad central;  




meter sonidos de 
animales, es decir, 























Dan con el sonar 
del guasa. 
*Ian y Jua 
responden 
musicalmente a la 






*Cam, San y Sam 
improvisan con la 
voz mientras los 
demás les 
hacemos un fondo 
musical. 
*Fab, se mostró 
algo desconectado 
en la dinámica 
grupal, pues de 
forma individual lo 
supo hacer muy 
bien. 
Grupo:  






continuar con la 
sesión, de hecho 
solo tres se 
dispusieron a 





Luego, poco a 
poco se fueron 
integrando los 
demás, en primer 
lugar con la 
expresión 









cuerpo el regalo 
musical que le 
hice con el 
guasa, pues 
apenas mencioné 
su nombre, se 
dispuso a 
escucharme, 
mirarme y mover 
con su cuerpo el 
ritmo que le 
incitaba lo que yo 
le ofrecía. (de 
hecho aplaude y 
gira la cabeza de 
lado a lado, como 
señal de agrado) 
Grupo:  
Aquí se observa este 
aspecto más en la 
terapeuta que en los 
usuarios, pues, fue 
repetida muchas 
veces la consigna. 
Ellos interactuaban 
dentro de su natural 




*Cam me agradece el 
regalo musical que le 
hice delante de 
todos. 
*Sam no deja de 
conversar todo el 
rato, pareciera que 
no le importaba lo 
que se estaba 
generando. 
*Ain, Ian y Cam 
conversan entre ellos 



















las respuestas de 
ellos, fue diversa, 
es decir, unos 
cantaban, otros 
aunque haciendo 
el mismo sonido 
apoyaban y otros 
tomaban el 
instrumento 






*Sthe, Dan, Mat y 
Jua estuvieron 
muy atentos al 
regalo musical que 
hice para Ain. 
Grupo:  
A la mitad de la 
actividad, la 
energía fue 








cortos, se podría 
decir, que 









muy pero muy 
contento cuando 
hice ese juego 
musical de forma 
individualizada, 
cada vez que yo 
producía sonidos 
raros, mientras 
daba clic en 
cualquier parte de 
mi rostro. Se 
podría decir que 
logró encontrar su 
verdadero estado 
emocional, en 
relación a cómo 
estaba antes con lo 
del incidente que 
pasó antes de la 
sesión, en donde 
ingresó llorando, 















































La canción del 
“vampiro negro” 
les encantó, de 
hecho ya era 
conocida por 
ellos. De tal 






apoyaba con su 






*Ain, Sthe, Sam 
y Fab pidieron 





Parecía que sólo 
tres usuarios iban 
a participar de la 











*Sthe, Dan, Fab y 
Mat aparte de 
cantar la canción, 
la acompañan con 
los movimientos 
de su cuerpo, de 
hecho a algunos 
de ellos se los 
observa moviendo 
la cabeza de un 
lado a otro. 
*Ain por su parte 
mueve su cintura 
de un lado a otro 
mientras canta y 
los demás 
llevamos el pulso 
con los 
chasquidos de los 
dedos. 
Grupo:  
El murmullo entre 
ellos se generó 
antes de sonar la 
música, luego le 
dieron prioridad a 












a decirme si la 
podemos volver a 
cantar. 
Grupo:  
La escucha, la 
atención y la 
memoria dieron 
lugar a la 
interacción 
musical que se 
estaba 
suscitando en 


















cabeza de un 








Parece ser que el 
antecedente 
positivo de esta 
canción, hizo que 
la sesión tomara 






parecía que la 
sesión caía, el 
recordar la 
melodía musical, 
fue un buen 
aporte para 
generar un 
espacio en el que 
todos nos 
beneficiábamos 
de tranquilad, de 
alegría, de juego 
mediante los 
gestos. Por eso, 
se afirma que los 
participantes 
disfrutaron 





*Jua parecía que 
no quería que 
nadie le quitara 
las sillas, 
comenzó luego a 
repartirlas para 
que los demás se 
sentaran mejor 
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5. Conclusiones: La sesión de hoy inició bastante activa, es decir, el uso de la voz, el 
desplazamiento y el juego, dieron rienda suelta a la algarabía y a la efusión. Y aunque 
algunos comenzaron a golpearse (según ellos jugaban), otros permanecían sentados 
participando. Por otro lado, surgieron algunas emergentes que no fueron tomadas por la 
terapeuta, de hecho se insinuó algunas veces la propuesta del regalo musical, pero no tuvo 
resultado positivo. Surgió la interacción aunque corta cuando se decidió hacer un coro entre 
voces e instrumentistas. También, luego de la observación, podría decir que ellos se la 
pasaron muy bien, gozaron y de manera individual se hizo mucho terapéuticamente: por los 
incidentes que ocurren antes de iniciar sesión, tal fue el caso de Jua. Por otro lado, se logra 
hacer un equilibrio entre el inicio caótico y la armonía del cierre en el que todos interactúan y 
se compaginan en la música. Llego a la conclusión, que desde musicoterapia, se trabajó 
habilidades sociales: aprovechando el liderazgo de algunos, fusionando empatía con 
antipatías, y la potenciación de la expresividad por medio de lo que les gusta hacer a cada 
uno: cantar, tocar, jugar. 
6. Recomendaciones: La preocupación inicial de la actividad central: era porque esta es la 
penúltima sesión de musicoterapia con este grupo, pues, era necesario comenzar a generar 
espacios donde se realce lo bueno de cada usuario; sin embargo, hoy se evidencia a un 
grupo que se la pasa súper en las sesiones y que luego ingresan calmados a la clase de 
música. Pero, ¿qué es más importante entonces?, ¿aprovechar lo que surge por 
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Fecha: Miércoles 11 de octubre de 2017    
No. Sesión: quince (15)        Diligenciado por: Sara Tomalá T. 
Hora de inicio: 8:30 am                                   Hora de cierre: 9:30 am  
Participantes: Cam, Sthe, Fab, Sam, Mat 
 
OBJETIVO GENERAL: 
 Potenciar el desarrollo de las habilidades sociales que fortalezcan la competencia 
social y el autoconcepto, beneficiando así: la comunicación, la expresión emocional, 
las relaciones sociales y las decisiones asertivas en la resolución de conflictos de los 




 Resaltar las habilidades sociales positivas que tiene cada uno de los usuarios, con la 
finalidad de valorar las relaciones sociales que giran en torno a ellas, por medio del 
método de improvisación. 
 Abrir un espacio musicoterapéutico, en donde los participantes puedan dar y recibir 
un presente musical con características personales, haciendo uso de la técnica de 
exploración emocional “anclar”. 
 
DISEÑO DE SESIÓN 
1. CALDEAMIENTO: Duración: 10 minutos. 
 
La sesión inicia con el juego del eco instrumental: la regla del juego es que cada uno de 
ellos busque un instrumento que le guste usar. Una persona comienza a hacer un sonido o 
tocar una frase corta en su instrumento (Es el líder). El resto toca exactamente el mismo 
sonido o frase del líder (como un eco), todos al mismo tiempo, intentando coincidir en las 
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dinámicas, cualidad y estilo del sonido del líder. El líder continúa haciendo sonido y frases, 
esperando la imitación del grupo después. Cuando un líder voluntario quiere dejar de ser 
imitado, o ante la señal del terapeuta, se nombra a otra persona del grupo para que sea 
líder. 
 
2. ACTIVIDAD  CENTRAL: Duración: 30 minutos. 
 
Luego de la actividad de caldeamiento, la terapeuta los invitará a tomar una respiración 
profunda para que se relajen, dejando de lado los instrumentos musicales. Después se 
insinúa cerrar los ojos y comenzar a recordar los mejores momentos que han pasado en 
estas sesiones de musicoterapia, que traigan a la memoria todos los aspectos positivos y 
bonitos que pasaron con un compañero en especial: mientras piensan se reproduce una 
melodía instrumental que incite a los recuerdos y a la armonía. Cuando los recuerdos estén 
frescos en la mente, todos vamos a procurar plasmar esos recuerdos bonitos en una 
cartulina negra, en donde por medio del dibujo con tizas, convierten la experiencia en un 
objeto concreto. Mientras se desarrolla el objeto, los participantes escuchan algunas 
canciones instrumentales acompañadas de unas grabaciones de las canciones compuestas 
por ellos en sesiones anteriores.  
 
3. CIERRE: Duración: 10 minutos. 
 
La sesión culmina, solicitando a cada usuario manifieste alguna dedicatoria a ese 
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los niveles de 
intensidad en 
cuanto a la 
producción 
sonora; por otro 




en el momento), 












los usuarios que 
iniciaron como 
líderes, y que al 
mismo tiempo 
se dispusieron a 
proponer ritmos 








una mejor toma 




*Cam le dio con 
mucha fuerza al 
instrumento. 
Grupo:  
El diálogo fue 
muy breve, 
dentro de la 
actividad primó la 









sobre el parlante 
grande. 
*Sam aprovecha 
para decirme si 
les había traído 
la música. 
*Fab en un par 
de ocasiones me 






a escuchar las 
propuestas 







en el ritmo que 
iba a realizar. 
Grupo:  
Al ser un grupo 
muy pequeño 
























que era capaz 





tiende a buscar 
mi aprobación, y 
como la 
encuentra, eso 
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Para iniciar la 
actividad central, 
se hizo uso de un 
estímulo musical 
que los llevara a 
encontrar los 
recuerdos lindos 
de las sesiones 
anteriores. 
Por otro lado, se 
pudo observar el 










*Sam, Sthe, Cam, 
Mat y Fab 
cantaron con 
mucha fuerza 
cuando salió el 















se puso de pie, 
algo así como 
desplazarse al 
ritmo de la 
música. 














por eso algunos 
de ellos 
preguntaba cómo 
era, o en qué 
consistía la 
actividad. 



















escuchó su voz 
en audio, 
inmediatamente 







que se pusiera 
en práctica el 




quién era la 
canción que 
escuchábamos, 







muy atento a los 




quién era la 
canción. 
Grupo:  
El hecho de 
recordar los 
momentos más 
bonitos de las 
sesiones de 
musicoterapia, 
les anticipa que 
habrá un cierre 
muy pronto; y 
aunque este 
tema es 
delicado por lo 
que pueda 
provocar en el 
aspecto 
emocional de 
los mismos: se 
podría decir que 
la actividad la 
tomaron muy 
bien y están 
comprendiendo 






























































































pero luego nos 
pusimos de pie 
para realizar un 
juego que 








de los vaqueros 
para terminar 





significado de lo 
plasmado en la 
cartulina, tenía un 
valor 
importantísimo para 
cada usuario, en el 
momento de 
expresar lo íntimo 









su discurso, fue 
muy breve y al 
mismo tiempo 
emotiva con lo que 









el estado de 
ánimo y con el 
recuerdo bonito 
que tenían en 
mente durante la 
actividad central. 
La escucha se 
dio, haciendo 
uso del valor de 
la palabra (en 
relación al 







la música y los 
recuerdos con la 













sobre todo el 
afirmar que los 
acuerdos que 






acabe; aquello es 
gratificante, ya 
que ese es el 
objetivo de esta 
disciplina, que los 
usuarios usen las 
herramientas 
terapéuticas en 
relación a los 
conflictos que 





*Mat como que 
no quería jugar, 
pero luego se 
dispuso a 
hacerlo. 
*Fab, Sam y Sthe 
proporcionaron 
unas reflexiones 
muy coherentes y 
maduras ante el 
proceso que se 
está llevando. 
  
5. Conclusiones: La sesión de hoy estuvo llena de algunas variables, pues en un inicio se 
redujo el número de participantes, pues unos porque no asistieron a clase y otros porque se 
acogieron a la propuesta de la profesora de música de quedarse viendo una película; pues 
fueron cinco los que participaron de la sesión, quizás esto influyó en que el ambiente 
estuviera más calmado y la participación de los mismos fuera de otra manera. Por otro lado, 
escuchar las reflexiones de los asistentes, fue emocionante, ya que están seguros de que 
musicoterapia le ha ayudado y le ha hecho sentir muy bien y sobre todo tener experiencias 
nuevas, diferentes y divertidas a lo largo de estos 15 encuentros. 
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6. Recomendaciones: Se espera que la próxima semana que es el cierre definitivo, estén 
presentes todos los usuarios para obtener de ellos sus cambios de impresiones, en relación 
a las sesiones de musicoterapia.
 
 
UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA 
MAESTRÍA EN MUSICOTERAPIA 
 
APLICACIÓN DE TESIS LÍNEA DE INVESTIGACIÓN 
MUSICOTERAPIA EN EDUCACIÓN 
 
PROTOCOLO DE SEGUIMIENTO INDIVIDUAL Y GRUPAL 






Fecha: Miércoles 18 de octubre de 2017    
No. Sesión: dieciséis (16)       Diligenciado por: Sara Tomalá T. 
Hora de inicio: 8:30 am                                   Hora de cierre: 9:30 am  
Participantes: San, Jua, Cam, Sthe, Ain, Ian, Sam, Fab, Mat, Dan 
 
OBJETIVO GENERAL: 
 Potenciar el desarrollo de las habilidades sociales que fortalezcan la competencia 
social y el autoconcepto, beneficiando así: la comunicación, la expresión emocional, 
las relaciones sociales y las decisiones asertivas en la resolución de conflictos de los 




 Evaluar el proceso musicoterapéutico de los usuarios, por medio del método de 
improvisación y el eje de acción “trabajo con canciones”, con el fin de unificar todas 
las experiencias significativas que se presentaron en las sesiones de musicoterapia. 
 Realizar un cierre musicoterapéutico con los participantes, con el objetivo de 
proporcionar un espacio reflexivo en el cual ellos puedan expresar sus criterios y 







DISEÑO DE SESIÓN 
1. CALDEAMIENTO: Duración: 10 minutos. 
 
Se recibirá a los usuarios con un saludo, e inmediatamente se los invitará a formar un 
círculo en donde comenzarán a observar la modelación de la terapeuta; cuya invitación será 
la de imitar todos los sonidos corporales y vocálicos que se muestren, buscando que luego 
surjan improvisaciones de ellos y los demás las imitemos. La actividad será músico-
centrada. 
 
2. ACTIVIDAD  CENTRAL: Duración: 40 minutos. 
 
Cuando termine la actividad de caldeamiento, se invitará a los usuarios a rodear la mesa 
que se encuentra en salón, y luego sentarse en las sillas. Con el objeto de darles a conocer 
que se les ha traído un regalo que se va a proyectar con el video vim; dicha proyección 
contiene los momentos significativos de cada una de las sesiones de musicoterapia; de esta 
forma el video busca recordar esos momentos de impacto sobre el proceso que se ha 
venido llevando. Cuando la proyección termine se les explicará que hay un CD, que contiene 
todas las canciones preferidas y las composiciones de ellos y que las vamos a escuchar 
mientras realizamos o decoramos la portada de ese CD (para ello se les proporcionará 
colores, marcadores, etc.); mientras escuchamos, cantamos y decoramos, también se 
realizará un compartir con todos los participantes de la sesión. 
 
3. CIERRE: Duración: 10 minutos. 
 
Finalmente, cuando el regalo esté listo, se realizará tres preguntas a cada uno de los 
usuarios, las cuales apuntan a la reflexión de los mismos, con miras de cerrar 
adecuadamente el proceso musicoterapéutico; las preguntas son: 
 
a. ¿Qué fue los que más les gustó de musicoterapia? 
b. ¿Para qué creen que les sirve Musicoterapia en la vida? 
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ANÁLISIS DE LA SESIÓN 16        
     














































de bostezo, o 



















*Sthe, Mat, Dan 
y Fab estaban 
más dispuestos 
a emitir los 
sonidos. 
Grupo:  
La mayoría de 
usuarios 
acompañaron 
con sus cuerpos 
los sonidos que 
se estaban 
improvisando. 



















se hicieron al 
frente del resto: 
para formar un 




*Ain por un 
momento se 
integró a la 
actividad, y 
cuando le lancé 
la señal 
imaginaria con 
un soplo, ella la 
acogió con sus 





En un inicio, tuve 
que invitarlos a 
participar de la 
actividad; como 
la idea era ir 
músico-centrada, 
dejé el habla. 














*Ian, Jua, Ain, 
San prefirieron 








primer lugar con 
la escucha de la 
consigna (que 
en la mayoría 
se logró), la 
observación por 


































*Jua se molestó 
conmigo porque 
no le permití 
que 
permaneciera 
tocando el video 
vim que estaba 
cerca (el cual 
iba a ser 






alegre y se puso 
más contento 
cuando me 
preguntó si le 
había traído las 
canciones, y 
cuando le 
adelanté que se 
las iban a llevar 
en un cd, se 
contentó más. 





si le pasara 
algo. 


















































La primera parte 




















*Jua, Ain, Cam, 



















*San y Cam 
mientras 
observaban el 












prefirió subirse a 
unas sillas. 






*Sam y Cam por 
un momento 
comenzaron a 
jugar con un 
abrigo y se 
cruzaban de un 




decorativo de su 





marcadores; o a 
su vez para 
decirme que 
querían un poquito 












*Cam y Jua me 










del cd, cada 
uno de ellos se 
decían 
mutuamente, 



















cuando se veía 
en la pantalla. 
Grupo:  















*Sthe, Dan y 
Fab se pusieron 
muy contentos 
cuando se 
vieron en la 
pantalla. 
*San se sonrojó 
cuando apareció 





cuando se veía 
en la pantalla. 




*Ian de lo 
contento que 
estaba cuando 
recibió el CD, 
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Para el cierre: la 
invitación era 
escuchar cada 
una de las 
reflexiones de 
los usuarios, 








sentarse en una 
silla un poco 
alejado del resto. 
*Mat, Sthe y San 
todo el tiempo 
permanecieron 
en el mismo 
sitio. 
Grupo:  
Dentro del cierre 





relación a lo que 
les dejó 
musicoterapia, y 
obviamente a los 
cambios que 
hubieron en ellos a 
lo largo del 
proceso (en cuanto 
a esta pregunta 
muchos dijeron 
que sí había 
cambiado algo en 






*Jua dijo que lo 
que más le había 
gustado de 
musicoterapia: 









cantar y jugar. 




la paz, los amigos. 
*Sam expresó que 
en él había 
cambiado la 
bondad. 
*Ain manifestó que 

































*San, Ian, Mat 
prefirieron 







casi la mayoría 
nos pusimos un 








llenos de gozo 











*Cam me realizó 
una pregunta 








dejó con la 
intriga de que no 
quiere que esto 
se acabe (eso 
es señal de que 
la disciplina ha 
movido cosas en 
el interior de 
ella). Por otro 
lado, podría 
decir que todos 
los niños y niñas 
salieron de ahí 
con un ánimo 










5. Conclusiones: La sesión de hoy, determinaba un cierre final, pues estuvo llena de cosas 
variadas y movidas: desde el caldeamiento ellos estaban un poco inquietos porque estaban 
a la expectativa de cómo iba a ser ese cierre, también preocupados por el compartir y por el 
video vim que se encontraba colocado sobre la mesa. Ya dentro del manejo de todas las 
actividades, los usuarios pudieron apreciar en un video los momentos más significativos de 
todas las sesiones que hemos llevado; mientras lo observaban, se pudo capturar rostros 
alegres, animosos y felices al verse en escena haciendo un recorrido de todo el camino que 
hemos avanzado juntos. Por otro lado, el complemento del regalo del cd con todas sus 
canciones preferidas sumadas a éstas sus composiciones, fue en primer lugar una sorpresa 
que no se esperaban. También la decoración del mismo, como muestra de un recuerdo 
significativo de la disciplina, fue novedoso para ellos. Finalmente, las reflexiones sobre las 
tres preguntas del cierre, afloran una satisfacción profesional, ya que expresaron alegría por 
todo lo que hicieron, libertad por poder expresar sus sentimientos, entre otras cosas; en 
cuanto a qué cambió en ellos: algunos se determinaron a decir que la bondad, la amistad. 
Cuando todo iba a terminar Cam me pregunta: ¿por qué tenemos que terminar 
Musicoterapia?, aquel cuestionamiento, deja mucho que pensar, pues se intuye que 
Musicoterapia es acogida y necesaria en las vidas de estos participantes. 
 
6. Recomendaciones: Es evidente, que una de las necesidades que exponen los usuarios, 
es continuar con el proceso: ojalá surjan proyectos con los cuales se pueda seguir dando 
continuidad a la aplicación de Musicoterapia en educación, no solamente a los niños del 
clan, sino también ir abriendo puertas en colegios, fundaciones y demás entidades que 
requieran de nuestros servicios para aportar al desarrollo integral de los niños y niñas de 
este país.
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E. Anexo: Acuerdos y Compromisos para 
mejorar la convivencia 



















F. Anexo: Composiciones Musicales en Grupo y 
Collage Musical 
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Miércoles 20 de septiembre de 2017: Recreación Recreo el coro de la canción “La rompe 
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Lunes 25 de septiembre de 2017: Collage musical sobre el respeto. 
 
 
 
 
 
 
